Projekt z27.11.2018 r.

ROZPORZADZENIE

MINISTRA ZDROWIAD

zmieniajace rozporzadzenie w sprawie ogolnych warunkow 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 srodkow publicznych (Dz. U. z 2018 r. poz. 1510, z pdzn. zm.?)

zarzadza si¢, co nastepuje:

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogolnych
warunkow umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2016 r. poz. 1146,
22017 r. poz. 1809 oraz z 2018 r. poz. 1373 1 1682) w zalaczniku:

) w§leé:

a) ust. 4a otrzymuje brzmienie:

»4a. Prezes Funduszu okresla wspotczynniki korygujace, o ktorych mowa w

ust. 2, dotyczace $wiadczen udzielanych przez:

1) ratownikow medycznych w ramach uméw w rodzaju leczenie szpitalne;

2) ratownikow medycznych oraz dyspozytorow medycznych w ramach umoéw w
rodzaju ratownictwo medyczne;

3) ratownikéw medycznych oraz pielegniarki systemu panstwowego ratownictwa
medycznego w zespole ratownictwa medycznego u podwykonawcy.”,

b) po ust. 4a dodaje si¢ ust. 4b i 4c w brzmieniu:

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

2) Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogloszone w Dz. U. z 2018 r. poz. 1515, 1532, 1544,
1552, 1669 i 1925.



,4b. Prezes Funduszu okresla wspotczynniki korygujace, o ktorych mowa w ust. 4a,
z przeznaczeniem Srodkéw wynikajacych z ustalenia tych wspotczynnikow na $redni wzrost
miesigcznego wynagrodzenia osob wymienionych w ust. 4a, w tym sktadki na ubezpieczenie

spoteczne 1 Fundusz Pracy.

4c. Prezes Funduszu okres$la wspoétczynniki korygujace, o ktérych mowa w ust. 4a,
uwzgledniajac wysokos¢ dodatkowych §rodkow przekazanych §wiadczeniodawcom zgodnie z
§ 3 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia ... 2018 r. zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
ogolnych warunkow umoéw o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. ....), w sposéb
gwarantujacy srodki na wyptate kwoty, o ktorej mowa w § 3 tego rozporzadzenia.”,

¢) ust. 5 otrzymuje brzmienie:

»J. Dokumenty potwierdzajace przeznaczenie S$rodkow wynikajacych z ustalenia
wspotczynnika korygujacego na wynagrodzenia pielegniarek 1 potoznych, oraz osob, o ktérych
mowa w ust. 4a, ustala Prezes Funduszu.”;

2)  w § 30 ust. 1a otrzymuje brzmienie:

»la. W umowach, ktorych dotycza wspodtczynniki korygujace, o ktérych mowa w § 16
ust. 3 1 4a, zastrzega si¢ kar¢ umowng w wysokosci do 5% S$rodkéw okreslonych zgodnie z §
16 ust. 3 1 4a oraz postanowienia o zwrocie tych srodkéw, w przypadku ich nieprzeznaczenia

w sposob okreslony w § 16 ust. 3, 4 oraz 4b 1 4¢.”.

§ 2. 1. Swiadczeniodawca realizujacy umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej
w rodzaju leczenie szpitalne lub ratownictwo medyczne, przekazuje do dyrektora wlasciwego
oddziatu wojewoddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia, za posrednictwem serwisow
internetowych, o ktérych mowa w § 10 zalacznika do rozporzadzenia zmienianego w § 1,

informacje¢ o liczbie:

1) ratownikow medycznych udzielajacych §wiadczen opieki zdrowotnej w ramach uméw

w rodzaju leczenie szpitalne,

2) ratownikow medycznych oraz dyspozytorow medycznych udzielajacych §wiadczen

opieki zdrowotnej w ramach umoéw w rodzaju ratownictwo medyczne,

3) ratownikow medycznych oraz pielegniarek systemu Panstwowego Ratownictwa

Medycznego wykonujacych zawdd w zespole ratownictwa medycznego u podwykonawcy

- w przeliczeniu na liczbe etatow albo rownowaznikoéw etatow.



2. Informacja, o ktoérej mowa w ust. 1, $wiadczeniodawca przekazuje wedtug stanu na
dzien:
1) 1 stycznia 2019 r. - w terminie do dnia 14 stycznia 2019 r.;
2) 1 kwietnia 2019 r. - w terminie do dnia 14 kwietnia 2019 r.;

3) 1lipca2019r. - w terminie do dnia 14 lipca 2019 r.

3. Podwykonawca, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 3, przekazuje do $wiadczeniodawcy
informacje o liczbie ratownikow medycznych oraz pielegniarek systemu Panstwowego
Ratownictwa Medycznego, wykonujacych zawdd w zespole ratownictwa medycznego u tego

podwykonawcy, w terminie pozwalajagcym na dochowanie terminéw okreslonych w ust. 2.

4. Dyrektor wlasciwego oddziatu wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia jest
obowigzany, na podstawie danych przekazanych zgodnie z ust. 1-3, w terminie 14 dni od dnia
ich otrzymania, do przedstawienia swiadczeniodawcy, zmiany umowy o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej, obejmujace;j:

1) wysokos¢ dodatkowych $rodkéw na $wiadczenia opieki zdrowotnej udzielane przez
osoby o ktérych mowa w ust. 1, w okresie od dnia 1 stycznia 2019 r. do dnia 31 sierpnia
2019 r. w kwocie stanowigcej iloczyn liczby etatow lub rownowaznikow etatéw i1 kwoty
okreslonej w § 3;

2) postanowienia o zwrocie S$rodkéw okreslonych w pkt 1, w przypadku ich
nieprzeznaczenia w sposob, o ktérym mowa w § 3, 1 karze umownej w wysokosci do 5%

tych srodkow.

5. Swiadczeniodawca niezwlocznie po otrzymaniu zmiany umowy, o ktorej mowa w ust.

1) przekazuje propozycj¢ podziatu srodkdéw, o ktérych mowa w § 3, w sposob okreslony
w § 3 przedstawicielom zwigzkow zawodowych zrzeszajacych ratownikéw medycznych lub
dyspozytorow medycznych, dziatajacych u $wiadczeniodawcy w celu zawarcia
z przedstawicielami tych zwiazkéw zawodowych porozumienia w sprawie podzialu tych

srodkéw w terminie 21 dni od dnia przekazania tej propozycji;

2) w przypadku realizacji umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej przy udziale
podwykonawcy, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 3, informuje niezwlocznie tego podwykonawce
o wysokosci $srodkow przypadajacych na ratownikow medycznych oraz pielggniarki systemu
Panstwowego Ratownictwa Medycznego wykonujacych zawdd w zespole ratownictwa

medycznego u tego podwykonawcy.



6. Podwykonawca, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 3, przekazuje propozycj¢ podziatu
srodkow, o ktorych mowa w § 3, w sposob okre§lony w § 3 przedstawicielom zwigzkow
zawodowych zrzeszajacych ratownikéw medycznych lub pielggniarki systemu Panstwowego
Ratownictwa Medycznego, dziatajagcym u podwykonawcy, w celu zawarcia z
przedstawicielami tych zwigzkow zawodowych porozumienia w sprawie podziatu tych
srodkéw w terminie 21 dni od dnia przekazania tej propozycji. Podwykonawca niezwtocznie
po zawarciu tego porozumienia, przekazuje jego kopie do swiadczeniodawcy lub informuje o

jego niezawarciu.

7. Swiadczeniodawca niezwlocznie po zawarciu porozumienia, o ktorym mowa w ust. 5
lub 6, przekazuje podpisane zmienione umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej wraz
z kopig porozumienia, dyrektorowi wilasciwego oddzialu wojewoddzkiego Narodowego

Funduszu Zdrowia.

8. W przypadku niezawarcia porozumienia w terminie okreSlonym w ust. 5,
swiadczeniodawca niezwlocznie dokonuje podziatu tych $Srodkéw w rownej miesiecznej
wysokosci w sposéb okreslony w § 3, w przeliczeniu na etat albo rownowaznik etatu ratownika
medycznego albo dyspozytora medycznego, 1 niezwlocznie przekazuje kopi¢ dokumentu
potwierdzajacego dokonanie tego podzialu wraz z podpisanymi zmienionymi umowami o
udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej dyrektorowi wiasciwego oddziatlu wojewddzkiego

Narodowego Funduszu Zdrowia.

9. W przypadku realizacji umowy przy udziale o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej
podwykonawcy, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 3, $wiadczeniodawca przekazuje podwykonawcy
cze$¢ srodkdw odpowiadajaca liczbie etatow lub rownowaznikow etatow osob, o ktdrych
mowa w ust. 1 pkt 3, celem ich przeznaczenia w sposob okreslony w ust. 8. Kopi¢ dokumentu
potwierdzajacego dokonanie tego podziatu podwykonawca przekazuje za posrednictwem

swiadczeniodawcy.

10. Niewykonanie przez $wiadczeniodawce lub podwykonawce, o ktérym mowa w ust.
1 pkt 3, obowiazkéw wynikajacych z ust. 11 5-9 oraz naruszenie § 30 ust. 1 pkt 1 lit. b, e 1 pkt
2 lit. ¢ zalacznika do rozporzadzenia zmienianego w § 1, skutkuje nalozeniem na
swiadczeniodawce kary umownej w wysokosci do 2% kwoty zobowigzania wynikajacego z
umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, uwzgledniajac rodzaj i wage stwierdzonych

nieprawidlowosci, a takze warto$¢ swiadczen, ktérych dotyczyty te nieprawidlowosci.



11. Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia okre$la i umieszcza na stronie internetowej

Narodowego Funduszu Zdrowia:

1) wzdér zmiany umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej oraz szczegdlowe
warunki wyptaty naleznos$ci i rozliczania kwoty zobowigzania wynikajacych z tej umowy;

2) wzory dokumentdéw potwierdzajacych realizacje podziatu srodkéw, o ktérych mowa w §
3;

3) sposob przekazywania dokumentow, o ktorych mowa w pkt 1 1 2.

§ 3. Swiadczeniodawca oraz podwykonawca, o ktorym mowa w § 2 ust. 1 pkt 3, sa obowiazani
przeznaczy¢ $rodki otrzymane w ramach umowy o udzielnie §wiadczen opieki zdrowotne;]
w rodzaju leczenie szpitalne oraz ratownictwo medyczne, w taki sposob, aby zapewnic¢
sredni wzrost miesigcznego wynagrodzenia wraz ze skladkami na ubezpieczenie
spoteczne 1 Fundusz Pracy dla osob, o ktérych mowa w § 2 ust. 1, w przeliczeniu na jeden
etat lub rownowaznik etatu w wysokosci 1200 zt za okres od dnia 1 stycznia 2019 r. do

dnia 31 sierpnia 2019 r.

§ 4. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem 1 sierpnia 2019 r., z wyjatkiem § 21 § 3,

ktore wchodza w zycie z dniem 1 stycznia 2019 .

MINISTER ZDROWIA

ZA ZGODNOSC POD WZGLEDEM PRAWNYM, LEGISLACYJNYM I REDAKCYJNYM
Alina Budziszewska-Makulska
Zastepca Dyrektora
Departamentu Prawnego Ministerstwa Zdrowia

/podpisano kwalifikowanym podpisem elektronicznym/



UZASADNIENIE

W zwigzku z zawarciem w dniu 24 wrzes$nia 2018 r. w Warszawie porozumienia pomi¢dzy
Ministrem Zdrowia a Komitetem Protestacyjnym Ratownikéw Medycznych oraz Sekcja
Krajowg Pogotowia Ratunkowego 1 Ratownictwa Medycznego NSZZ ,,Solidarnos¢”
dotyczagcym wprowadzenia S$redniego wzrostu miesiecznego wynagrodzenia wraz ze
wszystkimi innymi sktadnikami i pochodnymi w przeliczeniu na etat albo réwnowaznik etatu
dla ratownika medycznego wykonujacego ten zawdd w zespole ratownictwa medycznego oraz
w lecznictwie szpitalnym, dyspozytora medycznego 1 pielegniarki Panstwowego Systemu
Ratownictwa Medycznego wykonujacej zawod w zespole ratownictwa medycznego u
podwykonawcy, nastgpita konieczno$¢ nowelizacji rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8
wrzesnia w sprawie ogolnych warunkéw umoéw o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej (Dz.

U.z2016r. poz. 1146, z pdzn. zm.).

Zgodnie z wyzej wymienionym porozumieniem, Minister Zdrowia zobowigzany zostat

do przygotowania regulacji prawnych majacych na celu zapewnienia:
1) ratownikom medycznym w ramach uméw w rodzaju leczenie szpitalne;

2) ratownikom medycznym oraz dyspozytorom medycznym w ramach umow w rodzaju

ratownictwo medyczne;

3) ratownikom medycznym oraz pielegniarek systemu panstwowego ratownictwa
medycznego w zespole ratownictwa medycznego u podwykonawcy, $redniego wzrostu
miesigcznego wynagrodzenia wraz ze wraz z sktadkami na ubezpieczenie spoteczne i Fundusz
Pracy w wysokosci 1200 zt w przeliczeniu na etat albo rownowaznik etatu od dnia 1 stycznia

2019 r. do dnia 31 grudnia 2019 r.

Nalezy podkresli¢, ze obowiazujace rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 12 lipca
2018 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie ogdélnych warunkéw umow o udzielanie
swiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 1373) zawiera okresowe rozwigzanie dotyczace
przyznania dodatku dla ratownikéw medycznych w wysokos$ci 400 zt miesiecznie, za okres od
dnia 1 lipca 2017 r. do dnia 31 grudnia 2017 r. oraz 800 zl miesi¢cznie, za okres od dnia 1
stycznia 2018 r. do dnia 31 grudnia 2018 r., w tym skladki na ubezpieczenie spoteczne i
Fundusz Pracy. Dodatek jest uwzgledniony w kwocie zobowigzania Narodowego Funduszu

Zdrowia wynikajacej z umowy o udzielanie $§wiadczen opieki zdrowotnej. Ratownicy



medyczni otrzymujga ww. dodatek udzielajac Swiadczen opieki zdrowotnej w ramach umoéw w

zakresie:
1) leczenia szpitalnego;

2) opieki psychiatrycznej 1 leczenia uzaleznien realizowanych w warunkach

stacjonarnych lub dziennych;

3) $wiadczen pielggnacyjnych 1 opiekunczych w ramach opieki diugoterminowej

realizowanych w warunkach stacjonarnych;
4) opieki paliatywnej 1 hospicyjnej realizowanych w warunkach stacjonarnych;
5) swiadczen wysokospecjalistycznych.

Natomiast przedmiotowy projekt w sposdb kompleksowy reguluje kwestie wzrostu
wynagrodzen ratownikow medycznych ratownikom medycznym w ramach uméw w rodzaju
leczenie szpitalne, ratownikom medycznym oraz dyspozytorom medycznym w ramach umow
w rodzaju ratownictwo medyczne, ratownikom medycznym oraz pielggniarkom systemu
panstwowego ratownictwa medycznego w zespole ratownictwa medycznego u

podwykonawcy.

Nalezy podkresli¢, ze w przypadku niewywigzania si¢ przez podwykonawce z
obowigzkow lub stwierdzenie naruszen, do ktorych odwoluje si¢ §2 ust. 9 projektu
rozporzadzenia, obowigzek natozenia kary umownej w wysokos$ci do 2% kwoty zobowigzania
wynikajacego z umowy o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej, uwzgledniajacy rodzaj i
wage stwierdzonych nieprawidlowos$ci, a takze warto§¢ §wiadczen, ktérych dotyczyly te
nieprawidlowosci dotyczy jedynie §wiadczeniodawcy, ktéry jest strong umowy z Narodowym
Funduszem Zdrowia. Odpowiednie postanowienia dotyczace odpowiedzialno$ci
podwykonawcy powinny zostaé zawarte w umowie taczacej $wiadczeniodawce z

podwykonawca.

Zgodnie z § 4 projektowanego rozporzadzenia wejdzie ono w zycie z dniem 1 sierpnia

2019 r., z wyjatkiem § 2 1 3 , ktore wejda w zycie z dniem 1 stycznia 2019 r.

Powyzsze zroznicowanie termindOw wejscia w zycie przepisOw projektowanego
rozporzadzenia wynika z koniecznos$ci uniknigcia wprowadzania w jednym czasie dwoch
roznych mechanizmow przekazywania srodkéw na sredni wzrost miesigcznego wynagrodzenia

dla wskazanych osob. Istota rozwigzania, o ktérym mowa w § 1 projektowanego



rozporzadzenia, jest konieczno$¢ okreslania przez Prezesa Narodowego Funduszu
wspotczynnikéw korygujacych, na podstawie ktorych beda przekazywane $rodki na $redni
wzrost miesiecznego wynagrodzenia ratownikow medycznych wykonujacych ten zawdd w
zespole ratownictwa medycznego oraz w lecznictwie szpitalnym, dyspozytorow medycznych 1
pielegniarek systemu panstwowego ratownictwa medycznego wykonujacych zawod w zespole
ratownictwa medycznego u podwykonawcy. Nalezy podkresli¢, ze to samo rozwigzanie bedzie

stosowane w odniesieniu do $wiadczen udzielanych przez pielegniarki i potozne.

Natomiast od 1 stycznia 2019 r. do dnia 31 sierpnia 2019 r. $rodki przeznaczone na $redni
wzrost wynagrodzenia osob, o ktorych mowa w projektowanym rozporzadzeniu beda
przekazywane na podstawie kwartalnej informacji przekazanej przez $wiadczeniodawce,
analogicznie jak w przypadku pielegniarek i potoznych, o ktérych mowa w rozporzadzeniu
Ministra Zdrowia z dnia 29 sierpnia 2018 r. w sprawie zmiany rozporzadzenia zmieniajgcego
rozporzadzenie w sprawie ogoOlnych warunkow umow o udzielanie $wiadczen opieki

zdrowotnej (Dz. U. poz. 1681).

Projekt nie ma wplywu na mikro- malych i1 $rednich przedsigbiorcéw, poniewaz
proponowane zmiany nie okreslaja, ani nie modyfikuja warunkoéw wykonywania dziatalnos$ci

gospodarczej.

Projekt rozporzadzenia nie wymaga notyfikacji w rozumieniu przepisow rozporzadzenia
Rady Ministréw 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).

Projekt nie wymaga przedstawienia wtasciwym organom i instytucjom Unii Europejskiej,
w tym Europejskiemu Bankowi Centralnemu, w celu uzyskania opinii, dokonania
powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia.

Przedmiot projektowanej regulacji nie jest objety zakresem prawa Unii Europejskie;j.

Jednoczesnie nalezy wskazac, ze nie ma mozliwos$ci podj¢cia alternatywnych w stosunku

do projektowanego rozporzadzenia srodkdw umozliwiajacych osiagniecie zamierzonego celu.
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