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USTAWA

z dnia 14 czerwca 2012 r.

o zmianie ustawy o dzialalnosci leczniczej oraz niektorych innych ustaw?)

Art. 1. W ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej (Dz. U. Nr
112, poz. 654, Nr 149, poz. 887, Nr 174, poz.1039 i Nr 185, poz.1092) wprowadza si¢

nastepujace zmiany:

1) wart. 2

a)

b)

w ust. 1:
— pkt 5 otrzymuje brzmienie:

»D) podmiot wykonujacy dziatalnos$¢ lecznicza — podmiot leczniczy, o
ktorym mowa w art. 4, oraz lekarza lub pielggniarke
wykonujacych zawéd w ramach dziatalnosci leczniczej jako
praktyke zawodowa, o ktorej mowa w art. 5;”,

— pkt 8 otrzymuje brzmienie:

»8) przedsigbiorstwo — zespot sktadnikéw majatkowych, za pomoca
ktorego podmiot leczniczy wykonuje okreslony rodzaj
dziatalnosci leczniczej;”,

dodaje si¢ ust. 3 w brzmieniu:

,»3. Przedsigbiorstwo podmiotu leczniczego jest jednostka lokalng w
rozumieniu przepisow o statystyce publicznej, dla ktorej nie sporzadza si¢
odrebnego bilansu, chyba ze podmiot leczniczy postanowi inaczej w

regulaminie organizacyjnym, o ktérym mowa w art. 24.”;

1 Niniejszg ustawg zmienia si¢ ustawy: ustawe z dnia 22 sierpnia 1997 r. o publicznej stuzbie krwi,
ustawe z dnia 27 lipca 2005 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym, ustawe z dnia 28 lipca 2005 r. o
lecznictwie uzdrowiskowym, uzdrowiskach i obszarach ochrony uzdrowiskowej oraz o gminach
uzdrowiskowych, ustawe z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym,
ustawe z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta oraz ustawg z dnia
12 maja 2011 r. o refundacji lekow, $rodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobéw medycznych.
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2) wart. 4wust. 1:

a) po pkt 5 dodaje si¢ pkt 5a w brzmieniu:

,Da) posiadajgce osobowos¢ prawng jednostki organizacyjne stowarzyszen,
0 ktérych mowa w pkt 5,”,

b) pkt 6 otrzymuje brzmienie:

»,0) osoby prawne i jednostki organizacyjne dzialajace na podstawie
przepisow o stosunku Panstwa do Kosciota Katolickiego w
Rzeczypospolitej Polskiej, o stosunku Panstwa do innych kosciotow 1
zwigzkdw wyznaniowych oraz o gwarancjach wolnosci sumienia i
wyznania”;

3) wart. 9 wust. 1 wprowadzenie do wyliczenia otrzymuje brzmienie:
,»dtacjonarne 1 calodobowe $wiadczenia zdrowotne inne niz szpitalne mogag
polega¢ w szczego6lnosci na:”;

4) wart. 13 pkt 2 otrzymuje brzmienie:

»2) moze by¢ wykonywana dziatalno$¢ inna niz dziatalno$¢ lecznicza, pod
warunkiem, ze nie jest ucigzliwa dla pacjenta lub przebiegu leczenia.”;

5) wart. 16:

a) poust. 1 dodaje si¢ ust. 1a w brzmieniu:
»la. Nie stanowi dziatalno$ci regulowanej w rozumieniu ustawy z dnia

2 lipca 2004 r. o swobodzie dziatalnosci gospodarczej dziatalnos¢ lecznicza:

1) podmiotéw leczniczych w formie jednostki budzetowe;j;

2)  wykonywana jako:

a) dziatalnos$¢ pozytku publicznego w rozumieniu ustawy z dnia 24
kwietnia 2003 r. o dziatalno$ci pozytku publicznego i o
wolontariacie (Dz. U. z 2010 r. Nr 234, poz. 1536, z pézn. zm.?),
chyba ze zachodzg przestanki okreslone w art. 9 ust. 1 tej ustawy,

b) dziatalno$¢ charytatywno-opiekuncza, jezeli przepisy odrebne
przewiduja prowadzenie takiej dziatalnos$ci.”,

b) ust. 2 otrzymuje brzmienie:

2 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2011 r. Nr 112, poz.
654, Nr 149, poz. 887, Nr 205, poz. 1211, Nr 208, poz. 1241, Nr 209, poz. 1244 i Nr 232, poz. 1378.
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6)

7)

8)

9

»2. Do dziatalno$ci leczniczej, o ktérej mowa w ust. la, stosuje si¢
przepisy dotyczace dziatalnosci regulowanej w rozumieniu ustawy z dnia 2
lipca 2004 r. o swobodzie dziatalno$ci gospodarczej.”;

w art. 18 w ust. 1 pkt 4 otrzymuje brzmienie:
»4) uzyska¢ wpis do Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci

Gospodarczej;”;

w art. 19:
a) wust. 1 pkt 6 otrzymuje brzmienie:

»0) uzyska¢ wpis do Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalnosci

Gospodarczej;”,

b) ust. 5 otrzymuje brzmienie:

»9. W ramach grupowej praktyki pielggniarki moga by¢ udzielane
Swiadczenia zdrowotne wylacznie przez pielegniarki bedace wspolnikami
albo partnerami spotki, o ktorej mowa w art. 5 ust. 2 pkt 2 lit. b, spetniajace
warunki okreslone w ust. 1 albo ust. 2.”;

w art. 24 w ust. 1:
a) pkt 1 otrzymuje brzmienie:

»1) firme albo nazwe podmiotu;”,
b) pkt 12 otrzymuje brzmienie:

»12) wysokos$¢ optat za $wiadczenia zdrowotne, ktore mogg by¢, zgodnie z
przepisami ustawy lub przepisami odrgbnymi, udzielane za czgsciowa
albo catkowita odptatnoscia;”;

w art. 25 po ust. 1 dodaje si¢ ust. la—1f w brzmieniu:

»-la. Suma ubezpieczenia w okresie ubezpieczenia nie dluzszym niz 12
miesi¢cy, w odniesieniu do wszystkich zdarzen medycznych w szpitalu, ktorych
skutki sg objete umowa ubezpieczenia, o ktérej mowa w ust. 1 pkt 2, jest
uzalezniona od liczby 16zek w szpitalu i sumy ubezpieczenia w odniesieniu do
jednego tozka szpitalnego, oraz wynosi nie mniej niz 300 000 zt.

1b. Suma ubezpieczenia w odniesieniu do jednego tozka szpitalnego
wynosi nie mniej niz 1000 zt.

1c. Jezeli podmiot leczniczy posiada certyfikat akredytacyjny w rozumieniu
ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o akredytacji w ochronie zdrowia (Dz. U. z
2009 r. Nr 52, poz. 418 i Nr 76, poz. 641 oraz z 2011 r. Nr 112, poz. 654) w
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10)

zakresie lecznictwa szpitalnego, suma ubezpieczenia w odniesieniu do jednego

1ozka szpitalnego jest pomniejszana o 10%.

1d. Umowa ubezpieczenia, o ktorej mowa w ust. 1 pkt 2, moze by¢ zawarta

réwniez z zastosowaniem:

1)

2)

zagregowanej franszyzy integralnej (oznaczajacej taczng kwote wszystkich
swiadczen z tytutu zdarzen medycznych, ktéore mialy miejsce w okresie
ochrony ubezpieczeniowej, do ktérej wylaczona jest odpowiedzialnosé
ubezpieczyciela) w wysoko$ci okreslonej w tej umowie, nie wyzszej niz
50% sumy ubezpieczenia ustalonej w sposob okreslony w ust. la—1c, albo
proporcjonalnego udziatu witasnego podmiotu leczniczego w wysokosci
okreslonej w tej umowie, nie wyzszej niz 50% sumy ubezpieczenia
ustalonej w sposob okreslony w ust. 1a-1c.

le. W przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia w sposob okreslony w

ust. 1d pkt 1:

1)

2)

podmiot leczniczy jest zobowigzany do wyptaty swiadczen z tytutu zdarzen
medycznych, ktore miaty miejsce w okresie ochrony ubezpieczeniowej, do
wysokosci zagregowanej franszyzy integralnej pozostajacej na udziale tego
podmiotu leczniczego;

ubezpieczyciel jest zobowigzany do wyptaty swiadczen z tytulu zdarzen
medycznych, ktore miaty miejsce w okresie ochrony ubezpieczeniowej, w
przypadku wyptaty przez podmiot leczniczy §wiadczen z tytulu zdarzen
medycznych, ktére mialy miejsce w okresie ochrony ubezpieczeniowej, o
tacznej wartosci odpowiadajacej wysokosci zagregowanej franszyzy
integralnej.

1f. W przypadku wyptaty, o ktorej mowa w ust. le pkt 1, podmiot leczniczy

jest obowigzany powiadomi¢ ubezpieczyciela o wyplacie $wiadczenia, w

terminie 14 dni od dnia dokonania wyptaty.”;

w art. 26:

a)

ust. 2 otrzymuje brzmienie:

»2. Przedmiot zamowienia nie moze wykracza¢ poza rodzaj
dziatalnosci leczniczej lub zakres §wiadczen zdrowotnych wykonywanych
przez przyjmujacego zamowienie, zgodnie z wpisem do rejestru podmiotow

wykonujacych dziatalnos$¢ lecznicza, o ktorym mowa w art. 100.”,
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b) ust. 4 otrzymuje brzmienie:

»4. Do konkursu ofert stosuje si¢ odpowiednio art. 140, art. 141, art.
146 ust. 1, art. 147-150, art. 151 ust. 1, 2 i 4-6, art. 152, art. 153 i art. 154
ust. 1 i 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2008 r. Nr
164, poz. 1027, z pézn. zm.?), przy czym prawa i obowigzki Prezesa
Funduszu 1 dyrektora oddzialu wojewddzkiego Funduszu wykonuje
kierownik podmiotu leczniczego udzielajagcego zamowienia.”,

C) po ust. 4 dodaje si¢ ust. 4a w brzmieniu:

»4a. Przepisow ust. 3 i 4 nie stosuje si¢ do zamowien, ktorych wartos¢
nie przekracza wyrazonej w zlotych réwnowartosci kwoty 14 000 euro
liczonej wedlug $redniego kursu ztotego w stosunku do euro, ustalonego w
przepisach wydanych na podstawie art. 35 ust. 3 ustawy z dnia 29 stycznia
2004 r. — Prawo zamowien publicznych.”;

11) po art. 26 dodaje si¢ art. 26a w brzmieniu:

»Art. 26a. 1. Podstawg ustalenia wartosci zamoOwienia jest calkowite
szacunkowe wynagrodzenie przyjmujacego zamowienie, bez podatku od
towaréw 1 ustug, ustalone przez udzielajacego zamodwienia z nalezyta
staranno$cig.

2. Udzielajacy zamodwienia nie moze dzieli¢ zamdwienia na czgsci lub
zaniza¢ jego warto$ci celem zastosowania art. 26 ust. 4a.

3. Jezeli udzielajacy zamowienia dopuszcza mozliwo$¢ skladania ofert
cze¢sciowych albo udziela zamowienia w cze$ciach, z ktorych kazda stanowi
przedmiot odrgbnego postepowania, wartoscig zamowienia jest taczna wartosé
poszczegblnych czgsci zamowienia.

4. Jezeli wyodrebniona jednostka organizacyjna udzielajacego zamowienia

posiadajagca samodzielno$¢ finansowa udziela zamowienia zwigzanego z jej

% Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogloszone w Dz. U. z 2008 r. Nr 216, poz.
1367, Nr 225, poz. 1486, Nr 227, poz. 1505, Nr 234, poz. 1570 i Nr 237, poz. 1654, z 2009 r. Nr 6,
poz. 33, Nr 22, poz. 120, Nr 26, poz. 157, Nr 38, poz. 299, Nr 92, poz. 753, Nr 97, poz. 800, Nr 98,
poz. 817, Nr 111, poz. 918, Nr 118, poz. 989, Nr 157, poz. 1241, Nr 161, poz. 1278 i Nr 178, poz.
1374,z 2010 r. Nr 50, poz. 301, Nr 107, poz. 679, Nr 125, poz. 842, Nr 127, poz. 857, Nr 165, poz.
1116, Nr 182, poz. 1228, Nr 205, poz. 1363, Nr 225, poz. 1465, Nr 238, poz. 1578 i Nr 257, poz.
172311725,z 2011 r. Nr 45, poz. 235, Nr 73, poz. 390, Nr 81, poz. 440, Nr 106, poz. 622, Nr 112,
poz. 654, Nr 113, poz. 657, Nr 122, poz. 696, Nr 138, poz. 808, Nr 149, poz. 887, Nr 171, poz. 1016,
Nr 205, poz. 1203 i Nr 232, poz. 1378 oraz z 2012 r. poz. 123.
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12)

wlasng dziatalno$cia, warto$¢ udzielanego zamowienia ustala si¢ odrgbnie od

wartosci zamowien udzielanych przez inne jednostki organizacyjne tego

udzielajacego zamdwienia posiadajace samodzielno$¢ finansowa.

5. Podstawg ustalenia warto$ci zamowienia powtarzajacego si¢ okresowo
jest aczna warto$¢ zamowien tego samego rodzaju:

1) udzielonych w terminie poprzednich 12 miesi¢cy lub w poprzednim roku
obrotowym, z uwzglednieniem zmian ilosciowych zamawianych $§wiadczen
zdrowotnych oraz prognozowanego na dany rok $redniorocznego
wskaznika cen towardw 1 ustlug konsumpcyjnych ogotem, albo

2)  ktorych udzielajacy zamowienia zamierza udzieli¢ w terminie 12 miesigcy
nastepujacych po udzieleniu pierwszego swiadczenia.

6. Wybor podstawy ustalenia warto$ci zamdwienia na $wiadczenia
zdrowotne powtarzajace si¢ okresowo nie moze by¢ dokonany celem
zastosowania art. 26 ust. 4a.

7. Jezeli zamo6wienia udziela si¢ na czas oznaczony warto$cig zamowienia
jest wartos$¢ ustalona z uwzglednieniem okresu wykonywania zamowienia.

8. Ustalenia warto$ci zamowienia dokonuje si¢ nie wezesniej niz 3 miesiace
przed dniem wszczgcia postgpowania o udzielenie zamdwienia.

9. Jezeli po ustaleniu warto$ci zamoéwienia nastgpita zmiana okolicznosci
majacych wpltyw na dokonane ustalenie, udzielajacy zamowienia przed
wszczeciem postepowania o udzielenie zamowienia dokonuje zmiany wartosci
zamoOwienia.”,

w art. 27:

a) wust. 1 zdanie pierwsze otrzymuje brzmienie:

»Z przyjmujacym zamoOwienie udzielajagcy zamoOwienia zawiera umowe na

czas udzielania §wiadczen zdrowotnych w okreslonym zakresie lub na czas

okreslony.”,

b) wust. 8:

—  pkt 3 otrzymuje brzmienie:

»3) wskutek oswiadczenia jednej ze stron, z zachowaniem okresu
wypowiedzenia;”,

— dodaje si¢ pkt 4 w brzmieniu:
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13)

14)

15)

»4) wskutek o$wiadczenia jednej ze stron, bez zachowania okresu
wypowiedzenia, w przypadku gdy druga strona razaco narusza
istotne postanowienia umowy.”;

w art. 29 ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Wypisanie pacjenta ze szpitala albo innego przedsigbiorstwa podmiotu
leczniczego wykonujacego dzialalno$¢ lecznicza w rodzaju calodobowe i
stacjonarne $wiadczenia zdrowotne, jezeli przepisy odrebne nie stanowig inaczej,
nastepuje:

1) gdy stan zdrowia pacjenta nie wymaga dalszego udzielania $wiadczen
zdrowotnych w tym przedsigbiorstwie;

2) na zadanie pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego;

3) gdy pacjent w sposob razacy narusza porzadek lub przebieg procesu
udzielania §wiadczen zdrowotnych, a nie zachodzi obawa, ze odmowa lub
zaprzestanie udzielania $wiadczen zdrowotnych moze spowodowaé
bezposrednie niebezpieczenstwo dla jego zycia lub zdrowia albo zycia lub
zdrowia innych osob.”;

w art. 30 ust. 4 otrzymuje brzmienie:

»4. Pacjent, ktérego stan zdrowia nie wymaga dalszego udzielania
swiadczen szpitalnych albo calodobowych 1 stacjonarnych $wiadczen
zdrowotnych innych niz szpitalne, lub osoba, na ktérej w stosunku do pacjenta
cigzy ustawowy obowiazek alimentacyjny, ponosza koszty pobytu pacjenta,
poczawszy od terminu okre§lonego przez kierownika, niezaleznie od uprawnien
do bezptatnych swiadczen zdrowotnych okreslonych w przepisach odrebnych.”;
w art. 36:

a) po ust. 3 dodaje si¢ ust. 3a w brzmieniu:

»3a. W przypadku uzasadnionym stanem zdrowia pacjenta kierownik
moze podja¢ decyzje o odstagpieniu od zaopatrywania tego pacjenta w znak
identyfikacyjny. Informacje w tym zakresie wraz z podaniem przyczyn
odstgpienia zamieszcza si¢ w dokumentacji medycznej pacjenta.”,

b) wust. 415 otrzymujg brzmienie:

»4. Przepisu ust. 3 nie stosuje si¢ do pacjentow szpitala dla osob
pozbawionych wolnoSci oraz pacjentow szpitala lub oddziatu

psychiatrycznego.
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16)

17)

18)

19)

5. Znak identyfikacyjny, o ktérym mowa w ust. 3, zawiera informacje
pozwalajace na ustalenie:

1) imienia i nazwiska oraz daty urodzenia pacjenta,

2) w przypadku noworodka urodzonego w szpitalu —imienia i nazwiska
matki, ptci i daty urodzenia dziecka ze wskazaniem roku, miesigca,
dnia oraz godziny i minuty w systemie 24-godzinnym, a w przypadku
noworodka urodzonego z cigzy mnogiej takze cyfry wskazujace na
kolejnos¢ rodzenia si¢

— zapisane w sposOb uniemozliwiajacy identyfikacje pacjenta przez osoby

nieuprawnione.”;

w art. 37 dodaje si¢ ust. 5 w brzmieniu:

»9. Do podmiotéw leczniczych w formie jednostki budzetowej
utworzonych przez Ministra Obrony Narodowej, Szefa Agencji Bezpieczenstwa
Wewngtrznego oraz ministra wlasciwego do spraw wewnetrznych w ramach
jednostek organizacyjnych Strazy Granicznej przepisu art. 49 nie stosuje si¢.”;
w art. 42:

a) w ust. 2 pkt 1 otrzymuje brzmienie:
»1) mnazwe podmiotu, o ktorym mowa w ust. 1, odpowiadajgca rodzajowi i
zakresowi udzielanych §wiadczen zdrowotnych;”,
b) ust. 4 otrzymuje brzmienie:
,»4. Statut nadaje podmiot tworzacy.”;
w art. 47 ust. 2 otrzymuje brzmienie:

»2. Do kierownika podmiotu leczniczego niebgdacego przedsiebiorca,
ktory jest zolnierzem zawodowym stosuje si¢ przepisy o stuzbie wojskowej
zothierzy zawodowych, a do kierownika podmiotu leczniczego niebedacego
przedsigbiorca, ktory jest funkcjonariuszem Stuzby Wigziennej, Strazy
Granicznej albo Agencji Bezpieczenstwa Wewnetrznego stosuje  si¢
odpowiednio przepisy o Shuzbie Wigziennej, Strazy Granicznej albo Agencji
Bezpieczenstwa Wewnetrznego.”;

w art. 48:
a) wust. 2:

— w pkt 1 uchyla sie lit. e,
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20)

21)

— wpkt 2 w lit. d $rednik zastepuje si¢ przecinkiem i dodaje si¢ lit. e i fw
brzmieniu:
»€) zbycia aktywow trwalych oraz zakupu lub przyj¢cia darowizny
nowej aparatury i sprzetu medycznego,
f)  regulaminu organizacyjnego;”,
b) w ust. 3 w pkt 3 kropke zastepuje si¢ Srednikiem i dodaje si¢ pkt 4 w
brzmieniu:

»4) podmiotach leczniczych w formie jednostki budzetowej utworzonych
przez Ministra Obrony Narodowej, Szefa Agencji Bezpieczenstwa
Wewngetrznego oraz ministra wlasciwego do spraw wewngtrznych w
ramach jednostek organizacyjnych Strazy Granicznej.”,

c) wust. 6 wpkt 2w lit. b tiret trzecie otrzymuje brzmienie:
.— przedstawiciel uczelni medycznej wybrany przez rektora albo dyrektora
Centrum Medycznego Ksztalcenia Podyplomowego — w szpitalu, w
ktorym jest jednostka organizacyjna udostepniona na podstawie art. 89
ust. 3.”;
w art. 49:
a) ust. 4 otrzymuje brzmienie:

»4. Jezeli w wyniku postgpowania w dwoch kolejnych konkursach
kandydat nie zostat wybrany z przyczyn okreslonych w ust. 3, odpowiednio
podmiot tworzacy albo kierownik nawiazuje stosunek pracy albo zawiera
umowe¢ cywilnoprawng z osobg przez siebie wskazang po zasiggnigciu
opinii komisji konkursowej.”,

b) ust. 6 otrzymuje brzmienie:

,»0. Z kandydatem na stanowisko okreslone w ust. 1, wybranym w
drodze konkursu lub wskazanym w trybie ust. 4, nawigzuje si¢ stosunek
pracy albo zawiera umowe cywilnoprawng na 6 lat. Okres ten moze by¢
przedtuzony do 8 lat, jezeli do osiggnieccia wieku emerytalnego
pracownikowi brakuje nie wigcej niz 2 lata.”;

w art. 54 ust. 2 otrzymuje brzmienie:

»2. Zbycie aktywow trwatych samodzielnego publicznego zaktadu opieki

zdrowotnej, oddanie ich w dzierzawg, najem, uzytkowanie oraz uzyczenie moze

nastapi¢ wytacznie na zasadach okreslonych przez podmiot tworzacy.”;
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22)

23)

24)

25)

26)

27)

w art. 55 w ust. 1 pkt 2 otrzymuje brzmienie:

»2) z wydzielonej dzialalno$ci innej niz wymieniona w pkt 1, jezeli statut
przewiduje prowadzenie takiej dziatalnos$ci;”;

w art. 66:

a) w ust. 3 pkt 1 otrzymuje brzmienie:

»1) nazwie samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej

powstatego w wyniku polaczenia, w przypadku potaczenia, o ktorym
mowa w ust. 1 pkt 2;”,

b) wust. 4 pkt 112 otrzymuja brzmienie:

»1) pkt 1 — akt o potaczeniu zawiera takze nazwe i siedzibe podmiotu

przejmowanego;

2) pkt 2 — akt o potaczeniu zawiera takze nazwy i siedziby podmiotow

taczacych sie.”;

art. 70 otrzymuje brzmienie:

»Art. 70. Podmiot tworzacy, na podstawie przychodéw ze sprawozdania
finansowego za ostatni rok obrotowy oraz danych o zobowigzaniach i
inwestycjach krotkoterminowych wedlug stanu na dzieh poprzedzajacy dzien
ztozenia wniosku o wpisanie spotki kapitatowej do rejestru przedsigbiorcow,
ustala wskaznik zadluzenia samodzielnego publicznego zaktadu opieki
zdrowotnej.”;

w art. 72 ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Jezeli warto$¢ wskaznika zadluzenia ustalona zgodnie z art. 70 1 71
WYNosi:

1) powyzej 0,5 — podmiot tworzacy, przed dniem przeksztalcenia, przejmuje
zobowigzania samodziclnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej o
takiej wartos$ci, aby wskaznik zadtuzenia wyniost nie wigcej niz 0,5;

2) 0,5 lub mniej — podmiot tworzacy moze, przed dniem przeksztatcenia,
przeja¢ zobowigzania samodzielnego publicznego zakladu opieki
zdrowotnej.”;

w art. 74 w ust. 1 pkt 1 otrzymuje brzmienie:

»1) nazwy i adresy samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej
majacych podlega¢ przeksztalceniu w spotke kapitatowa;”;

w art. 79 ust. 2 otrzymuje brzmienie:

2016-09-14



©Kancelaria Sejmu s. 11/26

28)

29)

30)
31)

32)

»2. Niezwlocznie po sporzadzeniu aktu przeksztatcenia zarzad spotki

kapitalowej sktada wniosek o wpisanie spotki do rejestru przedsigbiorcéw, a po

uzyskaniu wpisu do rejestru przedsiebiorcow — wniosek o zmiang wpisu w

rejestrze podmiotoéw wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg, o ktorym mowa w art.
100.”;

w art. 84 pkt 1 otrzymuje brzmienie:

»1) mnazweg podmiotu;”;

w art. 87 w ust. 1 pkt 2 otrzymuje brzmienie:

»2) oznaczenie dnia zaprzestania udzielania $wiadczen zdrowotnych, nie

wczesniej niz 3 miesigce od dnia wydania zarzadzenia albo podjgcia

uchwaty;”;

w art. 88 w ust. 1 uchyla si¢ pkt 2;

w art. 100:
a) wust. 1:
— pkt 1 otrzymuje brzmienie:
»1) imie i nazwisko, nazwe albo firme;”,
— pkt 6 otrzymuje brzmienie:

»,0) nazwe przedsigbiorstwa, oraz wykaz jego jednostek lub komoérek
organizacyjnych, ktérych dziatalnos¢ jest zwigzana z udzielaniem
swiadczen zdrowotnych;”,

— uchyla sie pkt 7,
b) po ust. 1 dodaje si¢ ust. la w brzmieniu:
»la. Nazwa przedsi¢biorstwa, o ktorej mowa w ust. 1 pkt 6, nie moze
by¢ taka sama jak oznaczenie podmiotu leczniczego, zgodnie z ust. 1 pkt
1.7,
c) wust. 3 pkt 1 otrzymuje brzmienie:
»1) imi¢ i nazwisko, nazwe albo firm¢ wnioskodawcy, adres jego miejsca
zamieszkania albo siedziby;”;
w art. 101:
a) wust. 1 uchyla si¢ pkt 8,
b) wust. 2 uchyla si¢ pkt 3;

33) wart. 102:

a)

w ust. 1 uchyla si¢ pkt 8,
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34)

35)

36)

b) wust. 2 uchyla si¢ pkt 3;
w art. 104 ust. 1 otrzymuje brzmienie:

,»1. Organ prowadzacy rejestr dokonuje wpisu do rejestru w terminie 30 dni

od dnia wplywu wniosku o wpis do rejestru wraz z oSwiadczeniem.”;
w art. 105:
a) ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Wpis do rejestru podlega optacie wynoszace;j:

1) 2% przecigtnego miesigcznego wynagrodzenia w  sektorze
przedsigbiorstw bez wyptaty nagréd z zysku za ubiegly rok,
oglaszanego, w drodze obwieszczenia, przez Prezesa Glownego
Urzegdu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej
Polskiej ,,Monitor Polski”, obowigzujacego w dniu ztozenia wniosku
0 wpis do rejestru — w przypadku lekarza lub pielegniarki,

2)  10% wynagrodzenia, o ktorym mowa w pkt 1 —w przypadku podmiotu
leczniczego

— zaokraglonej w gore do petlnego ztotego.”,

b) po ust. 2 dodaje si¢ ust. 2a w brzmieniu:

»28. Wniosek o zmiane wpisu w rejestrze, ktory dotyczy wylacznie
przedstawienia dokumentu ubezpieczenia potwierdzajacego zawarcie
umowy ubezpieczenia, jest wolny od optat.”,

C) po ust. 4 dodaje si¢ ust. 4a w brzmieniu:

»4a. Organ prowadzacy rejestr nadaje podmiotowi leczniczemu oraz
jednostkom lub komérkom organizacyjnym jego przedsigbiorstwa
resortowe kody identyfikacyjne, zgodnie z zakresem udzielanych swiadczen
zdrowotnych.”;

w art. 106:
a) wust. 1 pkt 2 otrzymuje brzmienie:

»2) okregowa rada lekarska wlasciwa dla miejsca wykonywania praktyki
zawodowej lekarza — w odniesieniu do tych praktyk, a w odniesieniu
do cztonkow wojskowej izby lekarskiej — Wojskowa Rada Lekarska,”,

b) wust. 3:
— wpkt1:

— lit. a otrzymuje brzmienie:
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37)

38)

39)

»a) firme, nazwe albo imig i nazwisko,”,

—uchyla sig lit. c,

— uchyla sie¢ pkt 8,

— po pkt 10 dodaje si¢ pkt 10a w brzmieniu:

,10a) miejsca przechowywania dokumentacji medycznej w przypadku
likwidacji podmiotu leczniczego;”,

C) wust. 4:

— wpkt 1 uchyla sig lit. g,

— uchyla si¢ pkt 6,

— po pkt 8 dodaje si¢ pkt 8a w brzmieniu:

,»,8a) miejsca przechowywania dokumentacji medycznej w przypadku
zakonczenia dziatalnosci leczniczej przez lekarza lub
pielegniarke;”;

w art. 111 ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Organ prowadzacy rejestr jest uprawniony do kontroli podmiotow
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza w zakresie zgodnosci wykonywane;j
dziatalno$ci z przepisami okreslajacymi warunki wykonywania dzialalnosci
leczniczej.”;

w art. 112 w ust. 1 pkt 1 otrzymuje brzmienie:
»1) imie¢ i nazwisko oraz adres miejsca zamieszkania albo firme¢ albo nazwe
oraz adres siedziby;”;
w art. 114:
a) ust. 2 otrzymuje brzmienie:
»2. Podmiot wykonujacy dziatalnos$¢ lecznicza moze otrzymywaé

srodki publiczne na zadania, o ktérych mowa w ust. 1:

1) pkt 1, wodniesieniu do wydatkdéw inwestycyjnych,

2) pkt2i3

—w zakresie, w jakim realizacja tych zadan shuzy udzielaniu $wiadczen

opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych w rozumieniu

ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze §rodkéw publicznych.”,

b) ust. 4 otrzymuje brzmienie:
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»4. Maksymalna wysoko$¢ srodkéw publicznych, o ktérych mowa w

ust. 2, jest ustalana wedlug wzoru:

W=KXP,
gdzie wspdlczynnik przychodow P, = [a (j-()b ], a poszczegodlne symbole oznaczaja:
0 0

40)

41)

W — wysoko$¢ srodkow publicznych,

K — planowany koszt realizacji zadania okreslonego w ust. 1 pkt 1-3,

ao — przychody podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ leczniczg z tytutu §wiadczen

opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych uzyskane w
poprzednim roku obrotowym w rozumieniu ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkoéw

publicznych,

bo— przychody podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ leczniczg z tytutu $wiadczen

opieki zdrowotnej finansowanych ze $srodkéw innych niz okreslone dla
symbolu ,,a0” uzyskane w poprzednim roku obrotowym.”,
dodaje si¢ ust. 6 w brzmieniu:
,0. Do przekazywania srodkow publicznych na zadania, o ktorych
mowa w ust. 1 pkt 1-3, podmiotom wykonujagcym dziatalno$¢ lecznicza
utworzonym w roku, w ktorym nast¢puje przekazanie tych srodkow, nie

stosuje si¢ przepiséw ust. 4.”;

w art. 115 dodaje si¢ ust. 6 w brzmieniu:

,0. Dotacja, o ktorej mowa w ust. 3, niewykorzystana, wykorzystana

niezgodnie z przeznaczeniem, pobrana nienaleznie lub w nadmiernej wysokosci

podlega zwrotowi na =zasadach okre§lonych w przepisach o finansach

publicznych.”;
w art. 116:

a)

ust. 2 i 3 otrzymuja brzmienie:

»2. W zakresie §rodkéow publicznych uzyskanych na podstawie art.
114 ust. 1:
1) pkt 1, w odniesieniu do wydatkdéw inwestycyjnych,
2) pkt2i3
—rozliczenie, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 6, oraz rozliczenie dotacji, 0
ktorej mowa w art. 115 ust. 3, uwzglednia dane, o ktérych mowa w art. 114

ust. 4, w zakresie wysokosci przychodéw uzyskanych w roku obrotowym
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42)

43)

lub — w przypadku realizacji zadania, ktorego dofinansowanie albo
finansowanie ze §rodkow publicznych trwa dhuzej niz jeden rok — w latach
obrotowych, w ktérych podmiot wykonujacy dziatalno$¢ leczniczg otrzymat
srodki publiczne.

3. W wyniku rozliczenia podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza,
ktory uzyskat $rodki publiczne na realizacj¢ zadania, o ktorym mowa w art.
114 ust. 1 pkt 1, w odniesieniu do wydatkdw inwestycyjnych, oraz o ktérym
mowa w art. 114 ust. 1 pkt 2 1 3, jest obowigzany dokona¢ zwrotu
otrzymanych §rodkow w kwocie przewyzszajacej wartos¢ iloczynu kosztow
rzeczywistych realizacji zadania 1 wspotczynnika Pn, @ w przypadku
wyzszych kosztow rzeczywistych od kosztow planowanych, o ktérych
mowa w art. 114 ust. 4 — kosztow planowanych i wspotczynnika Pn,

an
an+by

gdzie wspdlczynnik P, = [ ], a poszczegolne symbole oznaczaja:

an— przychody podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ leczniczg z tytutu §wiadczen
opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych uzyskane w
okresie, 0 ktérym mowa w ust. 2,

bn — przychody podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza z tytutu §wiadczen
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow innych niz okreslone dla
symbolu ,,an” uzyskane w okresie, 0 ktdrym mowa w ust. 2.”,

b) po ust. 3 dodaje si¢ ust. 3a w brzmieniu:

,»3a. Przepisu ust. 3 nie stosuje si¢, w przypadku gdy z umowy na
podstawie ktorej przekazano $rodki publiczne wynika zwrot Srodkow w
kwocie wyzszej niz ustalona zgodnie z wzorem okreslonym w ust. 3.”;

w art. 119 w ust. 2 wprowadzenie do wyliczenia otrzymuje brzmienie:
»Minister wlasciwy do spraw zdrowia moze zleci¢, na podstawie umowy,
odptatne przeprowadzenie jednorazowej kontroli, o ktérej mowa w art. 118 ust.
1 pkt 2:7;

w art. 197 w pkt 2:

a) lit. d i e otrzymujg brzmienie:

»0) istnieniu w dniu przeksztalcenia zobowigzania wynikajacego z
pozyczki udzielonej przez podmiot tworzacy samodzielnemu
publicznemu zaktadowi opieki zdrowotnej do dnia 31 grudnia 2009 r.,
lub
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44)

45)

46)

b)

e) poniesieniu kosztow okreslenia wartosci rynkowej nieruchomosci w
sposéb, o ktdrym mowa w art. 82 ust. 1i 2, lub”,

po lit. e dodaje si¢ lit. f w brzmieniu:

»f) splacie przez podmiot tworzacy, ktory przeksztalcit samodzielny
publiczny zaktad opieki zdrowotnej w spotke kapitatlowa, kredytow
bankowych zaciagnigtych przez samodzielny publiczny zaktad opieki
zdrowotnej porgczonych przez ten podmiot, dokonanej do dnia 31

grudnia 2009 r.”;

w art. 198 w ust. 2 w pkt 1:

a)

b)

lit. e otrzymuje brzmienie:

»€) kosztow okres§lenia wartosci rynkowej nieruchomosci w sposob, o
ktorym mowa w art. 82 ust. 1 i 2, lub”,

po lit. e dodaje sig¢ lit. f w brzmieniu:

»f) splaconych przez podmiot tworzacy do dnia 31 grudnia 2009 r.
kredytow bankowych, o ktérych mowa w art. 197 pkt 2 lit. f;”;

w art. 199 w ust. 1:

a) pkt5 otrzymuje brzmienie:
»D) kosztow, o ktérych mowa w art. 197 pkt 2 lit. e, lub”,

b) dodaje si¢ pkt 6 w brzmieniu:
,»,0) wartosci sptaconych kredytow bankowych, o ktérych mowa w art. 197

pkt 2 lit. f.”;

w art. 204:

a) wust. 2 zdanie drugie otrzymuje brzmienie:
W terminie do dnia 31 grudnia 2012 r. kierownicy tych podmiotow
dostosujg ich dziatalno§¢ oraz statut i regulamin organizacyjny do
przepiséw niniejszej ustawy oraz dokonajg zgtoszenia do rejestru.”,

b) po ust. 3 dodaje si¢ ust. 3a w brzmieniu:

»3a. Do kierownikéw, o ktérych mowa w ust. 3, nie stosuje si¢

przepisow art. 49, chyba ze podmiot tworzacy postanowi inaczej.”;

47) art. 206 otrzymuje brzmienie:

»Art. 206. Podmioty prowadzace zaktady opieki zdrowotnej w dniu wejscia

W zycie niniejszej ustawy, dostosuja swojg dzialalnos¢, w zakresie
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48)

49)

50)

51)

nieuregulowanym w art. 204 ust. 1-4, do przepiséw ustawy w terminie do dnia
31 grudnia 2012 r.”;

w art. 207 w ust. 2 zdanie pierwsze otrzymuje brzmienie:

»Podmiot  wykonujgcy  dziatalno§¢ leczniczag  przedstawi  organowi
prowadzacemu rejestr program dostosowania tego podmiotu do wymagan, o
ktorych mowa w art. 22 ust. 1, w terminie do dnia 31 grudnia 2012 r.,
zaopiniowany przez wlasciwy organ Panstwowej Inspekcji Sanitarnej.”;

w art. 208 ust. 2 otrzymuje brzmienie:

»2. Osoby wykonujace zawod medyczny w ramach praktyki zawodowe;j
dostosuja swojg dziatalno$¢ do przepisow ustawy w terminie do dnia 31 grudnia
2012 r.”;

w art. 217 ust. 3 otrzymuje brzmienie:

»3. Do dnia 31 grudnia 2012 r. podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza
dokona zmian wpisOw w rejestrze w zakresie wynikajacym z niniejszej ustawy.
Whioski o zmiang wpiséw sg wolne od opftat.”;

w art. 219 ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Akty wykonawcze wydane na podstawie art. 9 ust. 3, art. 10 ust. 4, art.
2laust. 2 i art. 66 ust. 4 ustawy, o ktérej mowa w art. 220 pkt 1, zachowuja moc
do dnia wejscia w zycie odpowiednich aktow wykonawczych wydanych na
podstawie art. 22 ust. 5, art. 36 ust. 6, art. 50 ust. 2 i art. 122 ust. 6 niniejszej

ustawy, jednak nie dtuzej niz do dnia 31 grudnia 2012 r.”.

Art. 2. W ustawie z dnia 22 sierpnia 1997 r. o publicznej stuzbie krwi (Dz. U. Nr

106, poz. 681, z p6zn. zm.%) w art. 23 dodaje si¢ ust. 6 w brzmieniu:

,0. Minister wlasciwy do spraw zdrowia lub ministrowie, o ktérych mowa
w ust. 415, mogg finansowa¢ lub dofinansowac naktady na inwestycje jednostek
organizacyjnych publicznej stuzby krwi stuzace realizacji zadan okreslonych w
niniejszej ustawie oraz realizacje przez te jednostki programéw zdrowotnych z
zakresu krwiodawstwa i krwiolecznictwa, w tym zakup aparatury i sprzetu

medycznego oraz wykonanie innych inwestycji koniecznych do ich realizacji.”.

4 Zmiany wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 1998 r. Nr 117, poz. 756, z 2001 r. Nr
126, poz. 1382, z 2003 r. Nr 223, poz. 2215, z 2007 r. Nr 166, poz. 1172, z 2010 r. Nr 96, poz. 620
oraz z 2011 r. Nr 112, poz. 654.
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Art. 3. W ustawie z dnia 27 lipca 2005 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym (Dz.
U. z 2012 r. poz. 572) art. 106 otrzymuje brzmienie:

»Art. 106. Prowadzenie przez wuczelni¢ dzialalnosci dydaktycznej,
naukowej, badawczej, do§wiadczalnej, artystycznej, sportowej, rehabilitacyjne;j
lub diagnostycznej nie stanowi dziatalnosci gospodarczej w rozumieniu
przepiséw ustawy z dnia 2 lipca 2004 r. o swobodzie dziatalno$ci gospodarcze;j

(Dz. U. 22010 r. Nr 220, poz. 1447, z pézn. zm.%).”.

Art. 4. W ustawie z dnia 28 lipca 2005 r. o lecznictwie uzdrowiskowym,
uzdrowiskach i obszarach ochrony uzdrowiskowej oraz o gminach uzdrowiskowych
(Dz. U. z 2012 r. poz. 651) w art. 2 pkt 10 otrzymuje brzmienie:

»10) zaktad lecznictwa uzdrowiskowego — przedsigbiorstwo podmiotu
leczniczego wykonujacego dziatalno$¢ leczniczg w rodzaju ambulatoryjne
lub stacjonarne i1 catodobowe $wiadczenia zdrowotne w rozumieniu
przepisoOw o dzialalno$ci leczniczej, dzialajace na obszarze uzdrowiska,
utworzone w celu udzielania §wiadczen zdrowotnych z zakresu lecznictwa
uzdrowiskowego albo rehabilitacji uzdrowiskowej, w ramach kierunkéw
leczniczych i przeciwwskazan ustalonych dla danego uzdrowiska, w
szczegblnosci wykorzystujacych warunki naturalne uzdrowiska przy

udzielaniu §wiadczen zdrowotnych.”.

Art. 5. W ustawie z dnia 8 wrze$nia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym (Dz. U. Nr 191, poz. 1410, z pézn. zm.?) wprowadza si¢ nastepujace
zmiany:

1) wart. 27 ust. 1a otrzymuje brzmienie:
»la. Wykonywanie zadan dyspozytora medycznego, o ktorych mowa w ust.

1, stanowi udzielanie §wiadczen zdrowotnych w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 10

ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej.”;

2) wart. 30:

% Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2010 r. Nr 239, poz.
1593 oraz z 2011 r. Nr 85, poz. 459, Nr 106, poz. 622, Nr 112, poz. 654, Nr 120, poz. 690, Nr 131,
poz. 764, Nr 132, poz. 766, Nr 153, poz. 902, Nr 163, poz. 981, Nr 171, poz. 1016, Nr 199, poz.
1175, Nr 204, poz. 1195 i Nr 232, poz. 1378.

® Zmiany wymienionej ustawy zostaly ogtoszone w Dz. U. z 2007 r. Nr 89, poz. 590 i Nr 166, poz.
1172,z 2008 r. Nr 17, poz. 101 i Nr 237, poz. 1653, z 2009 r. Nr 11, poz. 59 i Nr 122, poz. 1007, z
2010 r. Nr 107, poz. 679 i Nr 219, poz. 1443 oraz z 2011 r. Nr 30, poz. 151, Nr 112, poz. 654, Nr
208, poz. 12401 1241.

2016-09-14



©Kancelaria Sejmu s. 19/26

3)

a)

b)

ust. 1 1 2 otrzymujg brzmienie:

»1. W przypadku wystapienia katastrof naturalnych 1 awarii
technicznych w rozumieniu ustawy z dnia 18 kwietnia 2002 r. o stanie kleski
zywiotowej (Dz. U. Nr 62, poz. 558, z pézn. zm.”) lub gdy w ocenie lekarza
koordynatora ratownictwa medycznego skutki zdarzenia moga
spowodowac stan nagtego zagrozenia zdrowotnego znacznej liczby osob,
lekarz ten informuje niezwlocznie wojewodg o potrzebie postawienia w stan
podwyzszonej gotowo$ci wszystkich lub niektorych  podmiotéw
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza, dziatajacych na obszarze danego
wojewddztwa.

2. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 1, wojewoda moze natozy¢, w
drodze decyzji administracyjnej, na podmioty wykonujace dziatalnos¢
lecznicza okreslone w ust. 1 obowigzek pozostawania w stanie
podwyzszonej gotowosci w celu przyjecia oséb znajdujacych si¢ w stanie
naglego zagrozenia zdrowotnego.”,
ust. 5 otrzymuje brzmienie:

,»9. Jezeli $wiadczenia opieki zdrowotnej udzielane przez podmioty
wykonujace dziatalno$¢ leczniczag w ramach wykonania obowigzku, o
ktorym mowa w ust. 2, nie s3 finansowane przez Narodowy Fundusz
Zdrowia na podstawie umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne;j,
przepisy art. 19 ust. 2—6 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych (Dz. U. z 2008

r. Nr 164, poz. 1027, z pozn. zm.?) stosuje si¢ odpowiednio.”;

w art. 31 w ust. 1 pkt 2 otrzymuje brzmienie:

) Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2002 r. Nr 74, poz. 676, z 2006 r. Nr 50,

poz. 360 i Nr 191, poz. 1410, z 2007 r. Nr 89, poz. 590, z 2009 r. Nr 11, poz. 59 oraz z 2011 r. Nr
222, poz. 1323.

8 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogtoszone w Dz. U. z 2008 r. Nr 216, poz.

1367, Nr 225, poz. 1486, Nr 227, poz. 1505, Nr 234, poz. 1570 i Nr 237, poz. 1654, z 2009 r. Nr 6,
poz. 33, Nr 22, poz. 120, Nr 26, poz. 157, Nr 38, poz. 299, Nr 92, poz. 753, Nr 97, poz. 800, Nr 98,
poz. 817, Nr 111, poz. 918, Nr 118, poz. 989, Nr 157, poz. 1241, Nr 161, poz. 1278 i Nr 178, poz.
1374,z 2010 r. Nr 50, poz. 301, Nr 107, poz. 679, Nr 125, poz. 842, Nr 127, poz. 857, Nr 165, poz.
1116, Nr 182, poz. 1228, Nr 205, poz. 1363, Nr 225, poz. 1465, Nr 238, poz. 1578 i Nr 257, poz.
172311725, 2 2011 r. Nr 45, poz. 235, Nr 73, poz. 390, Nr 81, poz. 440, Nr 106, poz. 622, Nr 112,
poz. 654, Nr 113, poz. 657, Nr 122, poz. 696, Nr 138, poz. 808, Nr 149, poz. 887, Nr 171, poz. 1016,
Nr 205, poz. 1203 i Nr 232, poz. 1378 oraz z 2012 r. poz. 123.
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4)

5)

6)

7)

»2) dysponentow jednostek dziatajacych na obszarze wojewodztwa w trybie i
na zasadach okreslonych w przepisach o dziatalno$ci leczniczej;”;
po art. 32 dodaje si¢ art. 32a w brzmieniu:

»Art. 32a. Medyczne czynnos$ci ratunkowe sg udzielane przez zespot
ratownictwa medycznego w ramach rodzaju dziatalno$ci leczniczej zgodnego z
rodzajem dziatalno$ci wykonywanej przez dysponenta jednostki, w ktdrego
sktad wchodzi ten zespét ratownictwa medycznego.”;

w art. 33 ust. 2 otrzymuje brzmienie:

»2. W razie koniecznosci szpital, w ktorym znajduje si¢ szpitalny oddziat
ratunkowy, centrum urazowe lub jednostka organizacyjna szpitala
wyspecjalizowana w zakresie udzielania $wiadczen zdrowotnych niezbednych
dla ratownictwa medycznego zapewnia niezwloczny transport sanitarny pacjenta
urazowego albo osoby w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego do najblizszego
przedsiebiorstwa podmiotu leczniczego udzielajacego $wiadczen opieki
zdrowotnej w odpowiednim zakresie.”;

w art. 39¢ ust. 2 1 3 otrzymujg brzmienie:

,»2. Centrum urazowe, po zakonczeniu udzielania §wiadczen zdrowotnych,
o ktorych mowa w ust. 1, kieruje pacjenta urazowego do innego oddziatu szpitala,
w ktorym znajduje si¢ centrum urazowe lub do przedsigbiorstwa innego
podmiotu leczniczego w celu kontynuowania leczenia lub rehabilitacji.

3. Zespdt urazowy zaleca wskazania co do dalszego leczenia lub
rehabilitacji pacjenta urazowego w oddziale szpitala lub w przedsigbiorstwie
podmiotu leczniczego, o ktorych mowa w ust. 2, wlasciwych ze wzgledu na jego
stan zdrowia.”;

w art. 50 w ust. 1 wprowadzenie do wyliczenia otrzymuje brzmienie:

»Minister wlasciwy do spraw zdrowia, inni wlasciwi ministrowie, podmiot
tworzacy podmiot leczniczy, wojewodowie oraz jednostki samorzadu
terytorialnego moga finansowa¢ lub dofinansowaé¢ naktady na inwestycje

zwigzane z dziatalnoscia:”.

Art. 6. W ustawie z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw

Pacjenta (Dz. U. z 2012 r. poz. 159) wprowadza si¢ nastgpujace zmiany:

1)

w art. 22 w ust. 2 zdanie pierwsze otrzymuje brzmienie:
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2)

3)

4)

,»Osoby wykonujace zawod medyczny, inne niz udzielajace $wiadczen
zdrowotnych, uczestniczg przy udzielaniu tych swiadczen tylko wtedy, gdy jest
to niezbedne ze wzgledu na rodzaj swiadczenia lub wykonywanie czynnosci
kontrolnych na podstawie przepisoOw o dziatalnosci leczniczej.”;

w rozdziale 7 po art. 30 dodaje si¢ art. 30a w brzmieniu:

»Art. 30a. Przepisy art. 26-29 i przepisy wydane na podstawie art. 30
stosuje si¢ do podmiotow, ktore przechowuja i udostepniaja dokumentacje
medyczng po zaprzestaniu udzielania §wiadczen zdrowotnych przez podmiot
udzielajacy swiadczen zdrowotnych.”;

w art. 33 ust. 1 otrzymuje brzmienie:

,»1. Pacjent podmiotu leczniczego wykonujacego dziatalnos¢ leczniczg w
rodzaju stacjonarne 1 catlodobowe $wiadczenia zdrowotne w rozumieniu
przepisow o dziatalno$ci leczniczej ma prawo do kontaktu osobistego,
telefonicznego lub korespondencyjnego z innymi osobami.”;

w art. 67k:
a) ust. 7 otrzymuje brzmienie:

»/. Maksymalna  wysoko$¢  $wiadczenia  (odszkodowania 1
zados$c¢uczynienia) z tytutu jednego zdarzenia medycznego w odniesieniu do
jednego pacjenta w przypadku:

1) zakazenia, uszkodzenia ciata lub rozstroju zdrowia pacjenta - wynosi
100 000 zt;

2)  S$mierci pacjenta - wynosi 300 000 zt.”,

b) ust. 10 otrzymuje brzmienie:

,10. Przepisy ust. 1-9 oraz przepisy wydane na podstawie ust. 11, w
zakresie w jakim dotycza ubezpieczyciela, stosuje si¢ do podmiotu
leczniczego prowadzacego szpital, w przypadku:

1) wyczerpania sumy ubezpieczenia w odniesieniu do wszystkich
zdarzen medycznych w szpitalu, ktorych skutki sg objete umowa
ubezpieczenia, o ktérej mowa w art. 25 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnoS$ci leczniczej, lub niezawarcia tej umowy;

2) wyplaty swiadczen z tytutu zdarzen medycznych na podstawie art. 25
ust. le pkt 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci

leczniczej.”.
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Art. 7. W ustawie z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekéw, Srodkow

spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych

(Dz. U. Nr 122, poz. 696 oraz z 2012 r. poz. 95) wprowadza si¢ nastepujace zmiany:

1)

art. 49 otrzymuje brzmienie:

HArt. 49. 1. Zakazuje si¢ przedsigbiorcy zajmujagcemu si¢ wytwarzaniem

lub obrotem lekami, $rodkami spozywczymi specjalnego przeznaczenia

zywieniowego, wyrobami medycznymi podlegajacymi refundacji:

1)

2)

1)

2)

uzalezniania zawarcia umowy dotyczacej tych lekow, Srodkow

spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego, Wyrobow

medycznych lub uzalezniania tresci tej umowy od przyjecia lub spetnienia
przez:

a) innego przedsi¢biorce zajmujgcego si¢ wytwarzaniem lub obrotem
lekami, $rodkami spozywczymi specjalnego  przeznaczenia
zywieniowego, wyrobami medycznymi podlegajacymi refundacji,

b) podmiot prowadzacy apteke,

c) kierownika apteki,

d) osobe wydajaca leki, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia
zywieniowego, wyroby medyczne objete refundacja

— $wiadczenia niezwigzanego z przedmiotem tej umowy, w tym korzysci

majatkowej lub osobistej, o ktorej mowa w ust. 3;

stosowania wobec podmiotéw wymienionych w pkt 1 niejednolitych

warunkow umow.

2. Umowy sprzeczne z ust. 1 sg w tym zakresie niewazne.

3. Zakazuje si¢:

przedsigbiorcy zajmujgcemu si¢ wytwarzaniem lub obrotem lekami,

srodkami  spozywczymi specjalnego przeznaczenia Zywieniowego,

wyrobami medycznymi podlegajacymi refundacji,

podmiotowi prowadzacemu apteke, kierownikowi apteki lub osobie

wydajacej leki, $rodki spozywcze specjalnego  przeznaczenia

zywieniowego, wyroby medyczne objete refundacja, w zwigzku z realizacja
recept na refundowane leki, §rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia

zywieniowego, wyroby medyczne
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2)

3)

—sprzedazy uwarunkowanej, upustow, rabatow, bonifikat, pakietow i

programow lojalno$ciowych, darowizn, nagrod, wycieczek, gier losowych,

zaktadow wzajemnych, wszelkich form uzyczen, transakcji wigzanych,
wszelkiego rodzaju talonéw 1 bondéw, a takze udzielania innych
niewymienionych z nazwy korzy$ci majatkowych lub osobistych dla
$wiadczeniobiorcOw oraz osdb uprawnionych.

4. Przepisy ust. 1-3 stosuje si¢ do podmiotow realizujacych zaopatrzenie na
zlecenie w zakresie wyrobow medycznych oraz dostawcow tych wyrobdow.

5.Jezeli w decyzji o objeciu refundacja leku, $rodka specjalnego
przeznaczenia zywieniowego lub wyrobu medycznego, ustalano instrumenty
dzielenia ryzyka, o ktorych mowa w art. 11 ust. 2 pkt 7, ktore stanowig

ktorakolwiek z korzysci majatkowych lub osobistych, o ktérych mowa w ust. 3,

przepisOw ust. 1-3 nie stosuje si¢ w zakresie tych instrumentow.”;

w art. 50:

a) wust. 1 pkt 4 otrzymuje brzmienie:

»4) art. 49 ust. 3 udziela ktorejkolwiek z korzysci majgtkowych lub
osobistych, o ktérych mowa w tym przepisie.”,

b) ust. 5 otrzymuje brzmienie:

2. W przypadku, gdy podmiot ukarany nie wykazuje obrotu
produktami, w stosunku do ktorych wydana zostata decyzja administracyjna
o objeciu refundacja, kare pienigzna, o ktérej mowa w ust. 1 pkt 4, wymierza
si¢ w wysokos$ci stukrotnej wartosci udzielonej korzysci majatkowej lub
osobistej, o ktérej mowa w art. 49 ust. 3.”;
w art. 52 ust. 1 otrzymuje brzmienie:
»1. Karze pieni¢znej podlega ten, kto wbrew przepisowi art. 49 ust. 1:

1) uzaleznia zawarcie umowy dotyczacej lekow, $rodkow spozywczych
specjalnego  przeznaczenia  zywieniowego, wyrobow  medycznych
podlegajacych refundacji lub uzaleznia tre$¢ tej umowy, od przyjecia lub
spehienia przez:

a) innego przedsigbiorce zajmujacego si¢ wytwarzaniem lub obrotem
lekami, $rodkami  spozywczymi specjalnego przeznaczenia
zywieniowego, wyrobami medycznymi podlegajacymi refundacji,

b) podmiot prowadzacy apteke,
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c) kierownika apteki,
d) osob¢ wydajaca leki, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia
zywieniowego, wyroby medyczne objete refundacja
—$wiadczenia niezwigzanego z przedmiotem tej umowy, W tym
ktorejkolwiek korzysci majatkowej lub osobistej, o ktorej mowa w art. 49
ust. 3;
2) stosuje wobec podmiotéw wymienionych w pkt 1 niejednolite warunki

umow.”.

Art. 8. 1. Wartos¢ odpowiadajaca niezamortyzowanej czeSci wartosci
poczatkowej aktywow trwalych otrzymanych nieodplatnie lub sfinansowanych z
dotacji, ktorych warto$¢ zwiekszyta przed dniem 1 lipca 2011 r. fundusz zatozycielski
samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej, podlega przeniesieniu na
rozliczenia migdzyokresowe przychodow, o ktorych mowa w art. 41 ustawy z dnia 29
wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci (Dz. U. z 2009 r. Nr 152, poz. 1223, z p6zn. zm.%).

2. Warto$¢ odpowiadajaca niezamortyzowanej czgsci wartosci poczatkowej
aktywow trwalych, o ktorej mowa w ust. 1, ustala si¢ na dzien 31 grudnia 2011 .

3. Przeniesienie, o ktorym mowa w ust. 1, nastepuje nie pdzniej niz na dzien 31
grudnia 2012 r.

4. Rozliczenie warto$ci przychodéw przeniesionych, na podstawie ust. 1, na
rozliczenia migdzyokresowe przychodéw, nastepuje zgodnie z art. 41 ustawy z dnia
29 wrzes$nia 1994 r. o rachunkowosci.

5. Rozliczenie, o ktorym mowa w ust. 4, ma zastosowanie takze do odpiséw

amortyzacyjnych dokonanych w 2012 r.

Art. 9. Niepubliczne zaktady opieki zdrowotnej dzialajace w dniu 30 czerwca
2011 r., ktore zostaly utworzone i prowadzone przez pracodawcow bedacych
ministrami, centralnymi organami administracji rzagdowej, wojewodami, jednostkami
samorzadu terytorialnego, instytucjami kultury, organami rentowymi albo uczelniami,
moga dziata¢ po dniu wejsScia w zycie niniejszej ustawy, nie dhuzej jednak niz do dnia

1 lipca 2013 r. Whnioski w tym zakresie do rejestru podmiotow wykonujgcych

9 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogtoszone w Dz. U. z 2009 r. Nr 157, poz.
1241, Nr 165, poz. 1316, z 2010 r. Nr 47, poz. 278 oraz z 2011 r. Nr 102, poz. 585, Nr 199, poz.
1175 Nr 232, poz. 1378.
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dziatalnos$¢ lecznicza, o ktorym mowa w art. 100 ustawy, o ktérej mowa w art. 1, sa

wolne od optat.

Art. 10. 1. Podmioty lecznicze wykonujace dziatalno$¢ lecznicza jako
dziatalno$¢ okre$long w art. 16 ust. la pkt 2 ustawy, 0 ktorej mowa w art. 1, w
brzmieniu nadanym niniejsza ustawa, dostosuja swoja dzialalnos¢ do przepisow tej
ustawy, w terminie do dnia 1 lipca 2013 r. Wnioski w tym zakresie do rejestru
podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg, o ktérym mowa w art. 100 ustawy,
o ktorej mowa w art. 1, sag wolne od optat.

2. Programy dostosowania przedstawione na podstawie art. 207 ust. 2 ustawy, o
ktérej mowa w art. 1, organowi prowadzacemu rejestr podmiotéw wykonujacych
dziatalnos¢ lecznicza, o ktorym mowa w art. 100 ustawy, o ktorej mowa w art. 1, staja
si¢ programami dostosowania, o ktérych mowa w art. 207 ust. 2 ustawy, o ktorej mowa
w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejsza ustawg.

3. Kierownik podmiotu wykonujacego dzialalno$¢ leczniczg dostosuje program,
0 ktorym mowa w ust. 2, do wymagan, o ktorych mowa w art. 22 ust. 1 ustawy, o
ktorej mowa w art. 1, 1 przedstawi go organowi prowadzacemu rejestr podmiotow
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza, o ktorym mowa w art. 100 ustawy, o ktorej
mowa w art. 1, w terminie do dnia 31 grudnia 2012 r. W tym przypadku opinia
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, o ktorej mowa w art. 207 ust. 2 ustawy, o ktorej

mowa w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejszg ustawg, nie jest wymagana.

Art. 11. 1. (uchylony)

2. (uchylony)

3. (uchylony)

4. Wszczete przed dniem wejscia w zycie niniejszej ustawy postepowania w
sprawie wykreslenia podmiotu leczniczego z rejestru podmiotow wykonujgcych
dziatalnos¢ leczniczg z powodu niespetnienia wymogu okreslonego w art. 17 ust. 1 pkt
4 lit. b ustawy, o ktdrej mowa w art. 1, podlegaja umorzeniu z mocy prawa.

5. Do dnia 31 grudnia 2013 r. nie podlega odrzuceniu w postegpowaniu w sprawie
zawarcia umowy o udzielanie $§wiadczen opieki zdrowotnej oferta ztozona przez
oferenta niespetniajacego wylacznie warunku okreslonego w art. 17 ust. 1 pkt 4 lit. b

ustawy, o ktorej mowa w art. 1.
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Art. 12. Strony umow okreslonych w art. 27 ustawy, o ktorej mowa w art. 1,
zawartych przed dniem wejscia w Zycie niniejszej ustawy, dostosuja postanowienia
tych uméw do tresci art. 27 ust. 8 ustawy, o ktérej mowa w art. 1, w brzmieniu

nadanym niniejszg ustawg, w terminie do dnia 1 sierpnia 2012 r.

Art. 13. Dotychczasowe akty wykonawcze wydane na podstawie art. 88 ust. 9
ustawy, o ktérej mowa w art. 1, oraz art. 67k ust. 11 ustawy, o ktérej mowa w art. 6,
zachowuja moc do dnia wejscia w zycie aktow wykonawczych wydanych na
podstawie art. 88 ust. 9 ustawy, o ktorej mowa w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejszg
ustawg, oraz art. 67k ust. 11 ustawy, o ktérej mowa w art. 6, w brzmieniu nadanym

niniejsza ustawa, nie dtuzej niz do dnia 1 lipca 2013 r.

Art. 14. Ustawa wchodzi w zycie z dniem 30 czerwca 2012 r.
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