STANOWISKO NR 6/P-X/26
PREZYDIUM OKREGOWE) RADY LEKARSKIEJ W WARSZAWIE
Z DNIA 5 SIERPNIA 2026 ROKU
w sprawie projektu rozporzqdzenia Ministra Zdrowia zmieniajgcego rozporzqdzenie

w sprawie ogéinych warunkéw umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej

Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w Warszawie, po zapoznaniu sie z projektem
rozporzadzenia Ministra Zdrowia zmieniajagcego rozporzadzenie w sprawie ogélnych
warunkéw umoéw o udzielanie $wiadczeri opieki zdrowotnej (numer w wykazie prac
legislacyjnych Ministra Zdrowia: MZ 1925), wskazuje, ze projektowane rozszerzenie zakresu
danych przekazywanych Narodowemu Funduszowi Zdrowia istotnie ingeruje w sfere
wykonywania zawodu i praw lekarza.

W ocenie tut. Prezydium wprowadzenie nowych obowigzkéw sprawozdawczych moze by¢
rozwazane wyfacznie pod warunkiem zapewnienia lekarzom petnego dostepu do danych
raportowanych na ich temat oraz skutecznego mechanizmu ich weryfikowania, potwierdzania
ich zgodnosci ze stanem faktycznym albo zgtaszania zastrzeien w przypadku stwierdzenia
nieprawidtowosci. Projekt w obecnym ksztatcie nie spetnia tego warunku, zwiekszajac
przejrzystos¢ systemu z perspektywy organu finansujgcego, lecz nie zapewniajac lekarzowi
realnej motzliwosci kontroli, potwierdzenia lub zakwestionowania danych przekazywanych
na jego temat.

Nie jest to zagroZenie wyfacznie hipotetyczne. Do Okregowej Izby Lekarskiej w Warszawie
docierajg liczne sygnaly o przypadkach nieprawidlowego wykazywania przez
Swiadczeniodawcéw czasu lub miejsca udzielania $wiadczen przez zatrudnionych lekarzy. Dane
te moga nastgpnie prowadzi¢ do powstania nieuzasadnionych watpliwosci dotyczacych
prawidiowosci wykonywania zawodu przez lekarza, a takie wywolywaé wobec niego
konsekwencje zawodowe, kontraktowe lub prawne. Tym samym, nie mozna zaakceptowaé
rozwigzania, w ktdrym rozszerzeniu zakresu kontroli nad wykonywaniem zawodu lekarza nie
towarzyszy ustanowienie odpowiadajagcych jej gwarancji ochrony praw lekarza.
Niedopuszczalne jest bowiem, aby lekarz ponosit konsekwencje informacji, ktérych treéci nie
moze sprawdzi¢ ani skutecznie zakwestionowac.

W zwiazku z powyiszym postuluje sig, aby zaréwno harmonogramy przekazywane na
podstawie § 6 rozporzadzenia, jak i dane objete projektowanym § 6a byly automatycznie
udostepniane lekarzowi za posrednictwem serwisu gabinet.gov.pl.

System powinien umotzliwia¢ lekarzowi w szczeg6lnosci: sprawdzenie danych przekazanych na
jego temat przez kazdego $wiadczeniodawce, zgloszenie, ze dane sq niepetne lub niezgodne ze
stanem faktycznym, przedstawienie wtasnych uwag i wyjasnien oraz monitorowanie sposobu
rozpatrzenia zgtoszenia oraz dokonanych korekt. Mechanizm ten powinien takie zapewniaé¢



identyfikacje podmiotu, ktéry wprowadzit lub zmienit dane, oraz zachowanie historii
dokonywanych wpiséw i korekt.

Obecnie wykorzystywany system udostepniany przez Narodowy Fundusz Zdrowia nie
zapewnia lekarzom odpowiedniego poziomu przejrzystosci ani realnej kontroli nad
raportowanymi informacjami. Dla wielu lekarzy pozostaje on trudno dostepny, proces
logowania jest nadmiernie skomplikowany, a jego funkcjonalnosci nie obejmuja skutecznego
mechanizmu zgfaszania i wyjaéniania stwierdzonych nieprawidtowosci.

Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w Warszawie postuluje réwniez o wydtuZenie okresu
vacatio legis. Przed wejsciem projektowanych przepiséw w zycie Ministerstwo Zdrowia, we
wspétpracy z Narodowym Funduszem Zdrowia, powinno przygotowac i przetestowal
rozwiazania informatyczne, ktére zapewnia $wiadczeniodawcom sprawne raportowanie bez
naktadania na nich nadmiernych obcigzeri administracyjnych, a lekarzom — rzeczywisty
kontrole danych przekazywanych na ich temat. Nowe obowiazki nie powinny wejs¢ w zycie
przed zapewnieniem odpowiednich narzedzi technicznych.

Zastrzezenia budzi réwniez moiliwoéé naktadania dotkliwych sankcji finansowych za
niewykonanie nowych obowigzkéw sprawozdawczych. Sankcje te powinny by¢ proporcjonalne
do charakteru i wagi naruszenia, a ich zastosowanie powinno zosta¢ poprzedzone wezwaniem
do usuniecia stwierdzonych  uchybiei.  Niedopuszczalne  byloby  obciazanie
éwiadczeniodawcdéw karami za btedy wynikajace z niedostosowania, nieprawidtowego
funkcjonowania lub ograniczen narzedzi informatycznych udostepnianych przez Narodowy
Fundusz Zdrowia.

Reasumujac, przejrzystosé raportowania nie moze mie¢ charakteru jednostronnego. Jezeli
gromadzone dane dotycza konkretnego lekarza i moga wywotywal wobec niego
konsekwencje, lekarz musi mie¢ zagwarantowane prawo dostepu do tych danych, ich
weryfikacji oraz skutecznego zakwestionowania.

Majac powyisze na uwadze, Prezydium Okregowej Rady Lekarskiej w Warszawie wnosi
o uwzglednienie przedstawionych postulatéw w toku dalszych prac legislacyjnych oraz
odpowiednig zmiane projektu w spos6b zapewniajacy rzeczywista przejrzystosc raportowania
i nalezytg ochrone praw lekarzy.

Sekretarz
gowej Rady Lekaypkiej
arszawi
0 e and)
é . Jacek Sowiriski




