ROZPORZADZENIE

MINISTRA ZDROWIA"Y
, ‘ [ _
z dnia {l.LI.paz‘;:iz,mmk,g/ e

zmieniajgce rozporzgdzenie w sprawie ogéinych warunkéw umoéw o udziclanie

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, 7 2015 r. poz. 581, z p&zn. zm.>)

zarzadza sie, co nastepuje:

§ 1. W rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogélnych
warunkoéw umow o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 1400) wprowadza
si¢ nastepujgce zmiany:

1) § 3 otrzymuje brzmienie:
»$ 3. 1. Przepisy § 16 ust. 1a, 3--5 i § 30 ust. 1la zalacznika do rozporzadzenia

stosuje si¢ od dnia 1 wrzeénia 2019 r.

2. Przepisy § 24 ust. 3 zatagcznika do rozporzadzenia stosuje sie takze do umdw

o udzielanie $wiadczefi opieki zdrowotne] w rodzaju leczenie szpitalne — $wiadczenia

wysokospecjalistyczne obowiazujacych w 2015 1.,

2) w zaiqcznikﬁ do rozporzadzenia:

a) w § 1 pkt 16 otrzymuje brzmienie:

»16} wspdlczynnikach korygujacych — rozumie si¢ przez to wspdlczynniki ustalone przez
Prezesa Funduszu, okreslajgce wysokos¢ mnoznikéw dla poszezegdlnych:

a) grup $wiadczeniobiorcow albo

Minister Zdrowia kieruje dzialem administracji rzadowej — zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia
Prezesa Rady Ministréw z dnia 22 wrzednia 2014 r. w sprawie szczegélowego zakresu dzialania Minisira
Zdrowia (Dz. U. poz. 1268).

Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2015 . poz. 1240, 1269, 1365 i
1569.
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b) $wiadczen, albo
¢) grup $wiadczeniodawcodw, albo
d) grup oséb wykonuj qcych dany zawod medyczny
— za pomocé ktorych jest wyliczana wysoko$¢ zobowigzania Funduszu wobec
$wiadczeniodawcy;”,
by w § 16:
- po ust. 1 dodaje sig¢ ust. la w brzmieniu:

»la. Prezes Funduszu ustala kapitacyjna stawke roczng w sposob
gwarantujacy $rodki na wyplate kwot, o ktérych mowa w § 4 ust. 6 pkt 3
rozporzagdzenia Ministra Zdrowia z dnia ... zmieniajgcego rozporzadzenie w
sprawie ogdinych warunkéw uméw o udzielanie §wiadczefi opieki zdrowotnej
(Dz. U, poz;. o Rt

- ust. 3-5 otrzymuja brzmienie:

3. Prezes Funduszu okresli wspolczynniki korygujace, o ktérych mowa
w ust. 2, dotyczace $§wiadezen udzielanych przez pielggniarki i polozne
w ramach umoéw, z wylaczeniem umdéw w rodzaju podstawowa opicka
zdrowotna w zakresie §wiadcezen, dla ktérych jednostky rozliczeniows jest
kapitacyjna stawka roczna, z przeznaczeniem $rodkéw wynikajacych
z ustalenia tych wspdlczynnikéw na  Sredni  wzrost miesigeznego
wynagrodzenia pielegniarek i poloznych, w tym dbdatek Za prace w porze
nocnej i dodatek za prace w niedziele i $wigta niebedace dla pracownika
dniami pracy wraz z skladkami na ubezpieczenia spoleczne i Fundusz Pracy.

4. Okreslajgc wspotczynniki korygujgce na podstawie ust. 3, Prezes
Funduszu uwzglednia wysokosé dodatkowych $rodkéw przekazanych
swiadczeniodawcom zgodnie z § 4 ust. 4 pkt 1 rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia ... zmieniajgcego rozporzadzenie w sprawie ogoélnych
warunkéw uméw o udzielanie $wiadczenn opieki zdrowotnej, w sposob
gwarantujgcy Srodki na wyplate kwot, o ktdérych mowa w § 4 ust. 5 pkt 3 tego
rozporzadzenia.

5. Dokumenty potwierdzajace przeznaczenie srodkow wynikajacych
z ustalenia wspolczynnika korygujacego na wynagrodzenia pielegniarek
i potoznych ustala Prezes Funduszu.”,

- ¢)  w § 30 po ust. | dodaje sig ust. 1a w brzmieniu:




»la. W umowach, kidrych dotyczg wspdlezynniki korygujace, o kiorych
mowa w § 16 ust. 3, zastrzega sie kare umowng w wysokoéei do 5% $rodkow
okredlonych zgodnie z § 16 ust. 3 oraz postanowienia o zwrocie tych srodkéw, w

przypadku ich nieprzeznaczenia w sposob okreflony w § 16 ust. 31 4.™,

§ 2. 1. Dyrektor wlasciwego oddzialu wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia,
zwanego dalej ,JFunduszem”, jest obowiazany w terminie 14 dni od dnia wejscia w Zzycie
niniejszego rozporzgdzenia, do przedstawienia §wiadezeniodawcom, ktdrzy przekazali do
dyrektora whasciwego oddzialu wojewddzkiego Funduszu, informacie, o ktdrej mowa w § 2
ust. 1 rozporzadzenia zmienianego w § 1, zmiany umowy o udzielanie §wiadczen opieki
zdrowotnej obejmujace;j:

1) wysokoéé dodatkowych drodkéw na swiadczenia opieki zdrowotnej udzielane przez

pielegniarki i polozne w okresie od dnia 1 wrzesnia 2015 r. do dnia 31 sierpnia 2016 1.;
2) postanowienia o zwrocie S$rodkow okreslonych w pkt 1, w przypadku ich

nieprzeznaczenia w sposdb, o ktérym mowa w ust. 2, i karze umownej w wysokodci do

5% tych $rodkéw.

2. Srodki, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 1, $wiadczeniodawca przeznacza w taki sposob,
aby zapewni¢ pielegniarkom 1 poloznym $redni wzrost miesigcznego wynagrodzenia, w tym
dodatek za prace w porze nocnej i dodatek za prace w niedzielg i $wigta niebedace dla
pracownika dniami pracy wraz z skladkami na ubezpieczenia spoleczne i Fundusz Pracy,
zwane dalej ,,wynagrodzeniami wraz z pochodnymi”, o:

1) 100 zt w okresie od dnia 1 wrzesnia 2015 r. do dnia 30 czerwca 2016 1.,
2) 400 zl w okresie od dnia 1 lipca 2016 r. do dnia 31 sierpnia 2016 1.
— w przeliczeniu na etat albo réwnowaznik etatu pielegniarki albo poloznej.

3. Liczbg etatow i réwnowaznikéw etatdow pielggniarki albo poloznej ustala sig w
oparciu o informacj¢ przekazang zgodnie z § 2 ust. 1 rozporzadzenia zmienianego w § 1.

4. Swiadczeniodawca niezwlocznie po otrzymaniu zmiany umowy, o ktérej mowa w
ust. 1, przekazuje propozycje podziatu srodkéw, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 1, w sposob
okreslony w ust. 2:

1) zwigzkom zawodowym pielegniarek i potoznych zrzeszajacym wylgeznie pielegniarki i
polozne, dziatajgcym u swiadczeniodawcy albo

2) upowaznionemu przez okregowsg rade pielegniarek i poloznych przedstawicielowi
samorzgdu zawodowego pielggniarek i poloznych, jezeli u danego $wiadczeniodawcy

nie dzialaja zwigzki zawodowe okreslone w pkt 1




—w celu zawarcia, z przedstawicielami tych zwigzkéw porozumienia w sprawie podziatu tych
srodkow albo uzyskania pozytywnej opinii przedstawiciela tego samorzadu w sprawie
sposobu ich podziatu, w terminie 21 dni od dnia przekazania tej propozycji.

5. Swiadczeniodawca niezwlocznie po zawarciu porozumienia albo uzyskaniu
pozytywnej opinii, o ktérych mowa w ust. 4, przekazuje podpisane zmienione umowy o
udzielanie swiadczen opieki zdrowotnegj wraz z kopig porozumienia albo kopig pozytywnie
zaopiniowanego sposobu podziatu $rodkéw, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 1, dyrektorowi
wlasciwego oddzialu wojewoddzkiego Funduszu.

6. W przypadku niezawarcia porozumienia albo nieuzyskania pozytywnej opinii w
terminie okreslonym w ust. 4, $wiadczeniodawca niezwiocznie dokonuje podzialu tych
srodkéw w rownej miesiecznej wysokosci w sposob okreslony w ust. 2, w przeliczeniu na etat
albo réwnowaznik etatu pielegmiarki albo poloznej, 1 niezwlocznie przekazuje kopig
dokumentu potwierdzajacego dokonanie tego podzialu wraz z podpisanymi zmienionymi
umowami o udzielanie $§wiadczen opieki zdrowotnej dyrektorowi wlasciwego oddziatu
wojewodzkiego Funduszu.

7. Niewykonanie przez swiadczeniodawce obowigzkéw wynikajacych z ust. 2-6
skutkuje natozeniem kary umownej w wysokoéei do 2% kwoty zobowigzania wynikajacego z
umowy o udzielanie $wiadczen opicki zdrowoinej. Przepisy § 30 ust. 4 zalgcznika do
rozporzadzenia zmienianego w § 1 stosuje si¢ odpowiednio.

8. Prezes Funduszu okresla:

1) wzdér zmiany umowy o udzielanie §wiadczef opieki zdrowotnej oraz szczegdlowe
warunki wyplaty naleznoéci i rozliczania kwoty zobowigzania wynikajacych z tej
UMmowy;

2) wzory dokumentéw potwierdzajagcych realizacj¢ porozumienia albo pozytywnie
zaopiniowanego sposobu podzialu srodkéw, o ktérych mowa w ust. 4, albo
potwierdzajgcych realizacje podziatu érodkdw, o ktérym mowa w ust. 6;

3) sposdb przekazywania dokumentéw, o ktérych mowa.w pkt 112,

9. W zakresie nieuregulowanym w ust. 1-8 do wykonywania umoéw, o ktérych mowa
w ust. 1, do dnia 31 sierpnia 2016 1., stosuje si¢ przepisy rozporzadzenia Ministra Zdrowia z
dnia 6 maja 2008 r. w sprawie ogdlnych warunkéw umdw o udzielanie $wiadczen opicki
zdrowotnej (Dz. U. Nr 81, poz. 484).

10. W przypadku rozwigzania lub wygasniecia jednej z uméw, o ktérych mowa w ust. 1,

w okresie od dnia 1 wrzesdnia 2015 r., a przed dniem 31 sierpnia 2016 r., w kolejnej umowie




dotyczgceej tego samego rodzaju §wiadcezen opieki zdrowotnej, uwzglednia si¢ postanowienia,
o ktérych mowa w ust. 1, na okres od dnia zawarcia tej umowy do dnia 31 sierpnia 2016 r.

Przepisy ust. 3-9 stosuje sig odpowiednio.

§ 3. 1. Dyrektor wlasdciwego oddzialu wojewddzkiego Funduszu jest obowigzany do
uwzglednienia w umowach o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju podstawowa
opicka zdrowotna, dla ktérych jednostkg rozliczeniows jest kapitacyjna stawka roczna,
obowigzujacych od dnia 1 stycznia 2016 1. postanowien dotyczacych:

1) wysokosci dodatkowych $rodkéw na $wiadczenia opieki zdrowotne] udzielane przez
pielegniarki i polozne w okresie od dnia 1 stycznia 2016 r. do dnia 31 sierpnia 2016 r.
uwzglednionych w wysokosci kapitacyjnej stawki rocznej;

2} postanowienia o zwrocie Srodkéw, o ktérych mowa w pkt 1, w przypadku ich
nieprzeznaczenia w sposob, o ktérym mowa w ust. 2, i karze umownej w wysokosci do
5% tych srodkow.

2. Srodki, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 1 przeznacza w taki sposéb, aby zapewnié éredni
wzrost miesigcznego wynagrodzenia wraz z pochodnymi w skali kraju o 400 zt dla:

1) pielegniarki podstawowej opieki zdrowotne;

2) pielegniarki lub higienistki szkolnej udzielajacej swiadczen w $rodowisku nauczania i
wychowania;

3) poloznej podétaWowej opieki zdrowotnej.

3. Przepisy § 2 ust. 4-9 i ust. 10 zdanie pierwsze stosuje si¢ odpowiednio.

§ 4. 1. W latach 2016-2018 $wiadczeniodawca posiadajgcy umowe o udzielanie
dwiadczen opieki zdrowotinej, z wylgczeniem umowy o udzielahie $wiadczen opieki
zdrowotnej w rodzaju podstawowa opicka zdrowotna w zakresic Swiadczen, dla ktorych
jednostkg rozliczeniows jest kapitacyjna stawka roczna, przekaze w terminie okreslonym w
ust. 2 do dyrektora wlasciwego oddzialu wojewodzkiego Funduszu, za posrednictwem
serwis6w internetowych, o ktérych mowa w § 10 zalacznika do rozporzadzenia zmienianego
w § 1, informacje o liczbie pielegniarek 1 poloznych wykonujgcych, u tego
$wiadczeniodawcy, zawdd w rozumieniu art. 19 ust. 1 pkt 1-3 ustawy z dnia 15 lipca 2011 1.
o zawodach pielegniarki i poloznej (Dz. U. z 2014 r. poz. 1435, z pdzZn. zm.S)), i realizujgcych
$wiadczenia opieki zdrowotnej oraz w formie indywidualnej praktyki piéls;gnia:rki i polozne]

wylgcznie w przedsiebiorsiwie podmiotu leczniczego albo indywidualne) specjalistyczne)

* Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2014 r. poz. 1491, 1877 oraz =
2015 r. poz. 978.
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praktyki pielegniarki i poloznej wylacznie w przedsigbiorstwie podmiotu leczniczego, w

przeliczeniu na liczbg etatéw albo réwnowaznikéw etatéw, realizujacych te Swiadczenia.

2. Informacje, o ktdre] mowa w ust. 1, sporzadza si¢ wedlug stanu na dzien:

1) 1 sierpnia 2016 r. i przekazuje do dnia 14 sierpnia 2016 r. — w przypadku informacji
za 2016 1.;

2) 1 sierpnia 2017 r. i przekazuje do dnia 14 sierpnia 2017 1. — w przypadku informacji
za 2017 r.;

3) 1 sierpnia 2018 1. i przekazuje do dnia 14 sierpnia 2018 r, — w przypadku informacji
za 2018 1.

3. Nieprzekazanie przez §wiadczeniodawce informacji, o ktorej mowa w ust. 1, skutkuje
natozeniem kary umownej w wysokodci do 2% kwoty zobowigzania wynikajacego z umowy
o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne;.

4, W latach 2016-2018 dyrektor wladciwego oddzialu wojewddzkiego Funduszu jest
obowigzany corocznie, na podstawie danych przekazanych zgodnie z ust. 1 1 2, w terminic 14
dni od dnia ich otrzymania, do przedstawienia $wiadczeniodawcy zmiany umowy o
udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej okreslonej w ust. 1, obejmujace;):

1) wysoko$¢ dodatkowych érodkow na $wiadczenia opicki zdrowotnej udzielane przez
pielegniarki i potozne w okresie od dnia 1 wrze$nia 2016 r. do dnia 31 sierpnia 2019 r.;

2) postanowicnia o zwrocie Srodkdw okreslonych w pkt 1, w pizypadku ich
nieprzeznaczenia w sposob, o kiérym mowa w ust. 5, i karze umownej w wysokodci do
5% tych srodkow.

5. Srodki, o ktorych mowa w ust. 4 pkt 1, przeznacza si¢ w taki sposdb, aby zapewnié
sredni wzrost miesigcznego wynagrodzenia wraz z pochodnymi w przeliczeniu na etat albo
rdéwnowaznik etatu pielggniarki albo poloznej o:

1) 800 zt od dnia 1 wrzesnia 2016 r. do dnia 31 sierpnia 2017 r., w tym kwote 300 zlotych,
o ktérej mowa w § 2 ust. 4 rozporzadzenia zmienianego w § 1, i kwote 100 zlotych, o
kidrej mowa w § 2 ust, 2 pkt 1;

2) 1200 zt od dnia 1 wrzesnia 2017 r. do dnia 31 sierpnia 2018 1., w tym o kwotg, o ktorej
mowa w pkt 1;

3) 1600 zI od dnia 1 wrzesnia 2018 r. do dnia 31 sierpnia 2019 r., w tym o kwote, o kiorej
mowa w pkt 2.

6. W latach 2016-2019 dyrekior wiasciwego oddzialu wojewddzkiego Funduszu jest

obowigzany, w przypadku umowy o udzielanie $wiadczen opicki zdrowotnej w rodzaju




podstawowa opieka wdrowotna w zakresie $wiad ozell, dla ktérych jednoste rocliczeniows jest
kapitacyina stawka rocuma, do uwzglednienia w wysokogei kapitacyjne] stawki roczng od dnia
I wrze$nia kardego roku postanowict dotycrgoych wysokodei dodatkowych érodkdw na
Swiadezenia opieki zdrowotne] udziclane Preez pielegninrki 1 po}omc W sposdb gwaranlujyey
pielggniarkom pddstaw:;wéj opicki zdrowotnej, pielepniarkom lub higienistkom szkolnym
udziglujgeym $wiadezen w érodowisku nuucrania i wychowania ore potosmym podstawowej
opieklt zdrowoline] dredni wzrost miesigcznego wynagrodzenia wraz z pochodnymi w skali
kraju o:
1) 8002t od dnia 1 wizednia 2016 r. do dria 31 sierpnia 2017 1., w tym o kwotg 400 zlotych,
o ktdrej mowa w § 3 ust, 2;
2) 1200 zt od dnia 1 wrzednia 2017 r. do dujy 31 sicrpnia 2018 ., w tym o kwotg, o kidrej
mowa wpkt 1; '
3} 1600zt od dnia 1 wrzednia 2018 1. do dnja 31 sierpnia 2019 1, wtym o kwotg, o kibrej
mowa w pkl 2,
7. W latactt 2016-2019 do umowy o udzielanie $windezer opieki zdrowotngj stosuje sig
odpowiednio przepisy § 2 vst, 3-10.
8. W latach 2016-2019 do umowy o udziclanic §wiadered opieki zdrowotnej w rodzaju
podstawowa opicka #drowotna w zakresie Swiadezen, dla k trych jednostks z‘ozliczeniowajlcst
kapitacyjna stawka rocoma, stostje sie odpowicdnio preepisy § 2 ust. 4-9 § yst, 10 zdanie

pierwsze,

§ 5. Rozporvadzenic wehodyi w zyeic z diiem nastgpujacym po dniu ogloszenia,

MINISTER ZDROWIA
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UZASADNIENIE

Przedmiotowy projekt rozporzadzenia wprowadza zmiany w rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 8 wrzednia 2015 r. w sprawie ogélnych warunkéw uméw o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 1400), wydanym na podstawie upowaznienia
ustawowego zawartego w art. 137 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2015 r. poz. 581, z pdin.

zm.).

Obowigzujgce rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzeénia 2015 r. w sprawie
ogolnych warunkéw umdw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w § 2 okreéla
mechanizm otrzymywania przez swiadczeniodawcdw dodatkowych $rodkéw finansowych z
Narodowego Funduszu Zdrowia, zwanego dalej ,Funduszem”, na $wiadczenia opieki
zdrowotnej udzielane przez pielegniarki i polozne obowigzujgey od dnia 1 wrzesnia 2015 r.
do dnia 30 czerwca 2016 r., a takze zawiera w zalgczniku przepisy dotyczgce wspolezynnika

korygujgcego, przy ktdrego ustalaniu Prezes Funduszu ma uwzglednia¢ ww. $rodki.

Zgodnie z ww. rozporzadzeniem $wiadczeniodawca posiadajacy umowe o udziclanie
$wiadczen opieki zdrowotne], z wylgczeniem umowy w rodzaju podstawowa opieka
zdrowotna oraz umowy w rodzaju leczenie szpit'alne — $wiadczenia wysokospecjalistyczne
otrzyma dodatkowe $rodki na wynagrodzenie pielegniarek i poloznych po przekazaniu do
Funduszu porozumienia w ktdrym ustalono sposob podzialu tych srodkéw. Porozumienie to
ma by¢ uzgodnione z przedstawicielami zwigzkow zawodowych pielegniarek i poloznych
zrzeszajacych wylacznie pielegniarki i polozne, dziatajgcych u §wiadczeniodawcy albo z
upowaznionym przez okregowa rade pielegniarek i poloznych przedstawicielem samorzadu

zawodowego pielegniarek i poloznych.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogodlnych
warunkéw uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej zapewnia sredni wzrost
wynagrodzenia wraz z innymi skiadnikami i pochodnymi pielegniarek i poloznych o 300 zt
w przeliczeniu na etat w okresic od 1 wrzeénia 2015 r. do 30 czerwca 2016 r., a w okresie od

I lipca do 31 grudnia 2016 r. wzrost o kolejne 300 z1.




Zmiana ww. rozporzadzenia jest podyktowana troska o zapewnienie wiasciwego miejsca
pielegniarkom i poloznym w systemie Swiadczefi opieki zdrowotnej finansowanych ze

srodkdw publicznych oraz dbaloscig o bezpieczenstwo i jakos¢ opieki nad pacjentami.

W § 2 ust. 2 projektu rozporzadzenia, w zwigzku z powyiszym oraz postulatami
srodowiska pielegniarck i poloznych, co do podwyzszenia ww. kwoty, przyjmuje sig, iz
$redni wzrost miesigeznego wynagrodzenia pielegniarek i poloznych, w tym dodatek za prace
w porze nocnej i dodatek za pracg w niedzielg i swigta niebedace dla pracownika dniami
pracy wraz 7 skladkami na ubezpieczenia spoleczne i Fundusz Pracy, zwanego dalej
"wynagrodzeniem wraz z pochodnymi” (takie doprecyzowanie oznacza, ze chodzi o kwote
wynagrodzenia tzw. "brutto brutto" — o takag samg kwote chodzi obecnie w § 2 ust. 4 i 5
obowigzujgcego rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzednia 2015 r. — z uwagi na
pytania adresatow tych norm konieczne bylo jej doprecyzowanie), w okresie od dnia 1
wrzesnia 2015 1. do dnia 30 czerwca 2016 r. zostanie zwigkszony do 400 zt (tj. o 100 zt w
stosunku do 300 zt przewidzianych w § 2 ust. 4 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8
Wrzeéﬁia 2015 r. w sprawic og6lnych warunkéw umoéw o udzielanie $wiadczen opieki

zdrowotnej), a w okresie od dnia 1 lipca 2016 r. do dnia 31 sierpnia 2016 r. wyniesie 400 zi.

Ponadto § 4 ust. 5 projektu zapewnia sie dalszy s$redni wzrost miesiecznego
wynagrodzenia wraz z pochodnymi o:
1) 800 zt od dnia 1 wrzesnia 2016 r. do dnia 31 sierpnia 2017 1., w tym kwotg 400 zl
wskazang powyzej;
2) 1200 z! od dnia 1 wrzesnia 2017 r. do dnia 31 sierpnia 2018 1., w tym kwotg, o ktorej

mowa w pkt 1;

3) 1600 zt od dnia 1 wrzesnia 2018 r. do dnia 31 sierpnia 2019 r., w tym kwote, o ktorej

mowa w pkt 2.

Natomiast u $wiadczeniodawcoéw posiadajgcych umowy o udzielanie swiadezen w
rodzaju podstawowa opieka zdrowotna, dla ktérych jednostkg rozliczeniowa jest kapitacyjna
stawka roczna, Swiadczenia te bgdg objete zwigkszonym finansowaniem poprzez wzrost
kapitacyjnej stawki rocznej dla pielggniarki podstawowe] opieki zdrowotnej, poloznej
podstawowej opieki zdrowotnej oraz pielggniarki srodowiska nauczania 1 wychowania w
sposOb zapewniajacy $redni wzrost miesigeznego wynagrodzenia. Wzrost kapitacyjnej stawki
rocznej nastgpi od dnia 1 stycznia 2016 r. i ma zapewni¢ odpowiedni wzrost wynagrodzenia

pielegniarek i potoznych, w skali kraju.
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Mechanizm otrzymywania przez $wiadczeniodawcow dodatkowych Srodkéw
finansowych z Funduszu na $wiadczenia opieki zdrowotnej udzielane przez pielegniarki i
polozne, okreélony w § 2 zostal skonstruowany przy uwzglgdnieniu mechanizmu okreslonego
w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogoélnych warunkow
umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej. Podzial $rodkéw finansowych
stanowigcych wzrost wartogci umowy o udzielanie §wiadezen opicki zdrowotnej u danego
$wiadczeniodawcy nastgpi na poziomie tego §wiadczeniodawcy. Jednakze stosownie do § 2
ust. 6 projektu w przypadku:

1} niecosiggnigcia porozumienia z przedstawicielami zwigzkow zawodowych pielggniarek 1
poloznych zrzeszajgcych wylacznie pielegniarki 1 polozne, dzialajacych u
$wiadczeniodawcy dotyczacego sposobu podzialu srodkéw na wzrost wynagrodzen,
albo,

2) braku pozytywnie zaopiniowanego przez upowaznionego przez okrggowa rade
pielegniarek i poloinych przedstawiciela samorzadu zawodowego piclegniarek 1
potoznych sposobu podziatlu podziatu §rodkdw na wzrost wynagrodzen — gdy u danego
$wiadczeniodawey nie dzialajg zwigzki zawodowe okreslone w pkt 1

—~podzialu tych kwot dokona s$wiadczeniodawca w réwnej miesigeznej wysokosci

w przeliczeniu na etat albo rownowaznik etatu.

Wzrost wynagrodzen w latach 2016-2018, zgodnie z § 4 ust. 1 i 2 projekfu
rozporzadzenia, bedzie poprzedzony kazdorazowo ustalaniem liczby etatdw oraz
réwnowaznikow etaldw pielegniarek 1 poloznych wykonujacych zawdd pielegniarki i
polozne) u swiadczeniodawcey i realizujgeych swiadczenia opieki zdrowotnej. Nieprzekazanie
przez $wiadczeniodaweg informacji o liczbie pielggniarek i poloznych wykonujgcych zawod
1 realizuyjgcych $wiadczenia opieki zdrowotne] u tego swiadczeniodawcey bedzie skutkowac
natoZzeniem kary umownej w wysokosei do 2% kwoty zobowigzania wynikajgcego z umowy

o udzielanie éwiadczeni opieki zdrowotnej.

Przedmiotowy projekt rozporzadzenia zmienia rowniez § 16 =zalgeznika do
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. dotyczgcego zapewnicnia
cigglosci podwyzek po dniu 31 sierpnia 2019 r. przez dodanie ust. 1la oraz nadanie nowego
brzmienia ust. 3-5. I tak w ust. 1a okreslono zasady dla swiadczen podstawowej opieki
zdrowotnej, poprzez wskazanie zasad okreflania wysokodci kapitacyjnej stawki roczne;j.

Natomiast w przypadku pozostatych rodzajow $wiadczen doprecyzowano zasady ustalania
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wspbdlczynnika korygujacego, za pomocg ktoérego od 1 wrzesnia 2019 r. beda ustalane kwoty
przeznaczone na wzrost wynagrodzen pielggniarek 1 poloznych. Zgodnie z nowym
brzmieniem ust. 4 tego przepisu wspdlczynniki korygujgce majg by¢ ustalane w kolejnych
latach w sposob gwarantujgcy $rodki na wyplate podwyzek wynagrodzenia pielegniarek i
potoznych.

Ponadto, z uwagi na to Ze mechanizm przekazywania dodatkowych srodkéw na
$wiadezenia opieki zdrowotnej dotyczy okresu od dnia 1 wrzeénia 2015 r. do dnia 31 sierpnia
2019 1., zmieniono termin rozpoczecia stosowania ww. przepisow § 16 ust. 3-5 zalacznika z

dnia 1 wrzeénia 2016 r. na dzien 1 wrzeénia 2019 r.

W § 1 pkt 16 uzupetniono definicje wspolczynnika korygujgcego przez wskazanie, Ze

moze on dotyczy¢ réwniez grup $wiadczeniodawcow.

W § 30 zalgcznika do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzednia 2015 r.
dodano przepis ust. 1a na podstawie, ktérego w umowach, ktérych dotycza wspotczynniki
korygujace, o ktorych mowa w § 16 ust. 3, bedzie si¢ dodawal si¢ postanowienie
o mozliwo$ei natozenia kary umownej w wysokoéci do 5% srodkéw okreslonych § 16 ust. 3
oraz postanowienia o zwrocie tych §rodkéw, w przypadku ich nieprzeznaczenia w sposéb

okreslony w § 16 ust. 3 i 4 zatgeznika do rozporzadzenia.

Ponadto zmieniono termin wejscia w zycie § 24 ust. 3 zalgcznika do rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzeénia 2015 r., dajacego mozliwosé wyplaty zaliczki
$wiadczeniodawcom za miesigc grudziein danege rtoku w  zakresie Swiadczen
wysokospecjalistycznych finansowanych z budzetu panstwa, tak aby mogt byé stosowany

rowniez do rozliczania uméw obowigzujgcych w 2015 .

Zgodnie z § 5 rozporzadzenia, wchodzi ono w Zycie z dniem nastgpujacym po dniu
ogloszenia. Przepis ten nie jest sprzeczny z zasadami demokratycznego panstwa prawnego.
Waznym interesem panstwa uzasadniajacym brak vacatio legis w tym przypadku jest
potrzeba niezwlocznego podjecia dziatan przewidzianych w rozporzadzeniu, ktdre stanowig,
co do zasady, uzupeilnienie i doprecyzowanie rozwigzan juz obowigzujacych (na mocy
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzednia 2015 r.) i dlatego niezbednych do
niezwlocznego uruchomienia dodatkowych $rodkéw na wynagrodzenia. Ponadto
przedmiotowe rozwigzania sg zgodne z interesem podmiotéw bedacych beneficjentami tych

srodkow.
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Projekt regulacji nie zawiera przepiséw technicznych 1 w zwigzku z tym nie wymaga
notyfikacji w rozumieniu przepiséw rozporzgdzenia Rady Ministréw z dnia 23 grudnia 2002
1. w sprawie sposobu funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i aktow prawnych

(Dz. U. Nr 239, poz. 2039, z p6zn. zm.).

Projekt rozporzadzenia nie jest objety prawem Unii Europejskie;j.




Data sporzgdzenia

Nazwa projektu 23 $nia 2015

Projekt rozporzgdzenia Ministra Zdrowia zmieniajgcego rozporzadzenie wrzesma T

w sprawie ogélnych warunkéw umdw o udzielanie §wiadezen opieki Frédio:

zdrowotnej Art, 137 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpsia 2004
Ministerstwo wiodgee i ministerstwa wspélpracujace r. 0 $wiadczeniach opieki zdrowotnej
Ministerstwo Zdrowia finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz.

Osoha odpowiedzialna za projekt w randze Ministra, Sekretarza Stanu | U. z 2015 1. poz. 581, z poZn. zm.).
lub Podsckretarza Stanu

Pan Stawomir Neumann — Sekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia Nr w wykazie prac Ministra Zdrowia:

MZ 283
Kontakt do opiekuna merytorycznego projekiu

Pani Katarzyna Makowiccka — glowny specjalista w Departamencie
Ubczpieczenia Zdrowotnego w Ministerstwie Zdrowia

Tel. 22 53 00 230 mall k. mdkﬂWlBLkd@ﬂlZ 0V, pl

Zapewnienie wlagciwego migjsca pielegniarkom i poloznym w systemie §wiadcezen opieki zdrowotnej finansowanych ze
$rodkéw publicznych oraz zagwarantowanie poprawy bezpieczenstwa i jakos¢ opieki nad pacjentami.

Pro_]ektowane rozporzqdzeme podwyi'sza zawartg w § 2 ust. 4 pkt 2 rozporzadzenia Ministra Zdr0w1a z dnia 8 wrzesnia
2015 r. w sprawie ogolnych warnunkéw umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 1400) kwote
Sredniego wzrostu miesigcznego wynagrodzenia pielggniarek i poloznych wraz ze wszystkimi innymi skladnikami i
pochodnymi, w tym z dodatkiem za prace w porze nocnej, z dodatkiem za pracg w niedzielg i Swigta niebgdace dla
pracownika dniami pracy wraz z skladkami na ubezpieczenia spoleczne i Fundusz Pracy, w przeliczeniu na etat albo
réwnowaznik etatu pielggniarki i poloznej, kidry 1o wzrost wyniesie:

1) 400 zt od dnia 1 wrzesnia 2015 1. do dnia 31 sierpnia 2016 r., z uwzglednieniem kwoty 300,00 zt w okresie od dnia
1 wrzegnia 2015 r. do dnia 30 czerwca 2016 r., o ktore] mowa w § 2 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8
wrzednia 2015 r. w sprawie ogdlnych warunkéw umoéw o udzielanie dwiadczen opieki zdrowotnej;

2) 800 zt od dnia 1 wrzesnia 2016 r. do daia 31 sierpnia 2017 r., w tym kwote, o ktorej mowa w pkt |;

3) 1200 zt od dnia 1 wrzesnia 2017 r. do dnia 31 sierpnia 2018 r., w tym kwote, o ktérej mowa w pkt 2;

4 1600 zt od dnia I wrzeénia 2018 r. do dnia 31 sierpnia 2019 r., w tym kwote, o ktorg] mowa w pkt 3.

Rozporzadzenie to w stosunku do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzednia 2015 r. w sprawie ogdlnych
warunkéw uméw o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej wprowadza przepisy gwarantujace wzrost wynagrodzenia
rowniez pielegniarki podstawowej opicki zdrowotnej, poloinej podstawowej opieki zdrowoinej oraz pielegniarki
$rodowiska nauczania i wychowania. U $wiadczeniodawcow posiadajgcych umowy o udzielanie §wiadczen w rodzaju
podstawowa opieka zdrowotna dwiadczenia zostang objete zwigkszonym finansowaniem poprzez wzrost kapitacyjncj
slawki rocznej dla pielqgniarki podstawowej opieki zdrowotnej, poloznej podstawowej opieki zdrowotnej oraz pielegniarki
$rodowiska nauczania i wychowania.

Wazrost kapilacyjnej stawki roczne_] nastapi od 1 stycznia 2016 1. i ma zapewni¢ wzrost wynagrodzenia pielggniarek i
poloznych na taklm samym poziomie jak u $wiadczeniodawcdw posiadajacych umowy w pozostalych rodzajach §wiadczen

Grupa erlko Zrodlo danych Oddmalywame

Narodowy Fundusz 16 oddziatow Ustawa o §wiadczeniach Zmiana warunkow
Zdrowia (NFZ) i oddzialy | wojewédzkich NFZ wykonywania umowy o
wojewodzkie NFZ udzielanie §wiadczef opieki

zdrowotnej zawartych
pomigdzy dyrektorem oddzialu
wojewddzkiego NFZ a
§wiadczeniodawca

Swiadczeniodawey 47 665 umdw o Informacja Prezesa NFZ o Zmiana warunkow




realizujgcy umowy o udzielanie swiadczen dziatalnosci Narodowego wykonywania umowy o
udzielanie swiadezen opicki zdrowotnej — Funduszu Zdrowia za IV udzielanie §wiadczen opieki
opieki zdrowotnej wg stanu na 31 grudnia | kwartat 2014 r. zdrowotnej zawartych
- [ 2014 1. pomiedzy dyrektorem oddzialu
wojewddzkiepo NFZ a

§wiadczeniodawces

'[aCI.
Projekt regulacji zostat przekazany do opiniowania i konsultacji publicznych, na okres 7 dni, nastgpujacym podmiotom:

1) Naczelna Rada Lekarska

2) Naczelna Rada Pielggniarek i Poloznych

3) Naczelna Rada Aptekarska

4} Krajowa Rada Diagnostéw Laboratoryjnych

5) Kolegium Lekarzy Rodzinnych

6) Kolegium Pielggniarek i Poloinych w Polsce

7) Porozumienie Pracodawcéw Ochrony Zdrowia

8) Zwigzek Pracodawcow Ratownictwa Medycznego Samodzielnych Publicznych Zakladéw Opieki Zdrowotnej

9} Federacja Zwigzkéw Pracodawcow Zakladow Opieki Zdrowoinej

10) Federacja Zwiazkoéw Pracodawcow Ochrony Zdrowia ,,Porozumienie Zielonogorskie™

11) Zwigzek Pracodawcow Shuzby Zdrowia Ministerstwa Spraw Wewngtrznych

12) Ogdlnopolski Zwigzek Pracodawcow Samodzielnych Publicznych Szpitali Klinicznych

13) Izba Lecznictwa Polskiego

14) Zwigzek Pracodawcow Opieki Psychiatryczne]j i Leczenia Uzalezniefi

15) Ogolnopolska Konfederacja Zwigzkéw Zawodowych Ochrony Zdrowia

16) Ogdlnopolski Zwigzek Pracodawcow Opieki Zdrowotnej

17) Ogélnopolski Zwigzek Pracodawcow Prywatnej Stuzby Zdrowia

18)Zwigzek Powiatowych Publicznych Zakladéw Opieki Zdrowotnej Wojewédztwa Podkarpackiege Organizacja
Pracodawcow w Laficucie

19) Zwigzek Pracodawcow Stuzby Zdrowia w Lodzi

20) Pracodawcy Pomorza

21)Mazowiecki Zwiazek Pracodawcéw Samodzielnych Publicznych Zakladéw Opieki Zdrowotnej

22) Wielkopolski Zwiazek Zaktaddw Opicki Zdrowotnej - Organizacja Pracodawcow

23) Stowarzyszenie Szpitali Malopolskich

24)Konsorcjum Szpitali Wroclawskich

25) Stowarzyszenie Polska Unia Szpitali Klinicznych

26) Zwiazek Pracodawcow Szpitali Warmii i Mazur

27) Wielkopolski Zwigzek Szpitali Powiatowych

28) Pracodawcy Rzeczypospolitej Polskiej

29) Ogsdlnopolska Izba Gospodarcza Wyrobow Medycznych POLMED

30) Zwiazek Pracodawcoéw Podmiotdéw Leczniczych Samorzadu Wojewoddztwa Mazowieckiego

31) Forum Zwigzkow Zawodowych

32) Sekretariat Ochrony Zdrowia KK NSZZ _ Solidarnosé”

33INSZZ Solidarmose”

34) Krajowy Sekretariat Ochrony Zdrowia NSZZ ,,Solidarnosé 8§07

35)Federacji Zwigzkéw Zawodowych Pracownikéw Ochrony Zdrowia

36) Ogolnopolskie Porozumienie Zwigzkéw Zawodowych

37) Ogolnopolski Zwigzek Zawodowy Pielegniarek i Poloznych

38) Ogolnopolski Zwigzek Zawodowy Lekarzy :

39) Ogdlnopolski Zwigzek Zawodowy Poloinych

40) Krajowy Zwiazek Zawodowy Pracownikéw Medycznych Laboratoriow Diagnostycznych

41) Polska Konfederacja Pracodawcdw Prywatnych ,,Lewiatan™

42) Business Center Club

43) Zwiazek Rzemiosta Polskicgo

44) Stowarzyszenie Unia Uzdrowisk Polskich

45) Stowarzyszenie Menedzeréw Ochrony Zdrowia

46) Stowarzyszenie Organizatorow i Promotordw Opieki Diugoterminowej ,,SOPOD” w Toruniu

47)Federacja Pacjentéw Polskich

48) Instytut Praw Pacjenta i Edukacji Zdrowolnej

49) Stowarzyszenie Primum non Nocere

50) Stowarzyszenie ,,Dla dobra pacjenta™




51)Komisja Wspdlna Rzadu i Samorzadu Terytorialnego
52) Zwigzek Powiatow Polskich,

53) Zwigzck Miast Polskich

54) Unia Metropolii Polskich, Zwigzku Gmin Wiejskich RP
55)Konwent Marszatkdw Wojewodztw,

56) Marszalkowie Wojewodztw

57) Wojewodowie

58)Rzecznik Praw Pacjenla

Wyniki konsullacji publicznych i opiniowania zostaly oméwione w raporcie dolgczonym do niniejszej Oceny Skutkow
Regulacji.

Projeki zostal opublikowany w Biuletynie Informacji Publicznej na stronie podmiotowej Ministra Zdrowia, zgodnie z
przepisami ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o dziatalnosci lobbingowej w procesie stanowienia prawa (Dz. U. Nr 169, poz.
1414, z pbzn. zm.). W tym trybie nie otrzymano zadnych zgioszen.

Projekt rozporzadzenia zostal rowniez udostgpniony w serwisie Rzadowy Proces Legislacyiny Rzadowego Centrum
Legislacji, zgodnie z uchwala Nr 190 Rady Ministréw z dnia 29 pazdziernika 2013 r. — Regulamin pracy Rady Ministréw
(M.P. poz. 979).

i i R I R et
Skutki w okresie 10 lat od wejscia w Zycie zmian [min zi]
q 1 z 3 1 3 G 7 ) ) 10 Lqoznic
(0-10)

Dochody ogdlem
budzet pansiwa
JST
pozostale jednostki
(oddzielnie)
Wydatki ogdlem 77,1 G4 993,6 2068,5 7784,8 2784,8 27,8 2784,8 27848 Z784,8 s | 232632
budzet paristwa 22 11,1 176 3L5 408 10,3 408 408 40,8 08 408 348,0
JST
NFZ 74,9 619,3 976 2037 2744 2744 2744 2744 2744 2744 2744 | 22 915,2
Salde ogdlem 771 5304 9936 -2068,5 27848 271848 27848 SLIR48 27848 27848 a7s4s | -23 263,2
budzet paristwa 22 111 176 318 -40,8 -403 08 40,8 40,8 -0 40,3 -348,0
JST
N¥Z 740 6193 976 2037 2744 2744 2744 2744 2744 2744 2744 | 229152

Skutki finansowe projektowanych regulacji dla Narodowego Funduszu Zdrowia.

$rodki finansowe przeznaczone na realizacje zmian na rzecz poprawy poziomu finansowania
pracy pielggniarek i poloznych beda zapisane w planie finansowym Narodowego Funduszu
Zdrowia. Od wrzesnia 2015 r. do kofica 2016 r. zostanie przekazana kwota w wysokosci ok.
0,69 mld z1 (z tego ok.75 mln z! zostanie uruchomione w 2015 r.). W 2017 r. bedzie to kwota
ok. 0,98 mld zt.

Przy szacowaniu skutkéw finansowych projektowanego rozporzadzenia uwzgledniona zostata
ponizsza szacowana liczba etatéw piclegniarek i poloznych udzielajacych Swiadczen opieki

Fr6dta finansowania zdrowotnej w poszczegolnych rodzajach $wiadczen objetych regulacja:

Rodzaj Szacankowa liczba | Szacunkowa liczba Suma szacunkowej liczhy
fwiadczef etatdw pielegniarek | etaldw poloznych | elalow pielegniarek i poloimych

1 2 3 4=243




Podstawowa
opicka 28 263,00 6 046,00 34 314,00
zdrowotna

Ambulatoryjna
opicka 18 719,00 3632,00 22 351,00
specjalistyczna

Leczenie

szpitalne 99 536,88 14 553,10 114 089,97

Qpieka
psychiatryczna i
leczenie
uzaleznien
Rehabilitacja
lecznicza

10 866,00 2,50 17 868,50

6 333,00 2,15 6 335,15

Swiadczenia
piclegnacyine i
opiekuficze w 20 274,00 60,00 20 334,00
ramach opieki
diugoterminowej
Opieka
paliatywna i 4 239,00 0,00 4 239,40
hospicyjna

Leczenie

. 588,00 588,00
stomatclogiczne

Lecznictwo

uzdrowiskowe 2029,00 0,00 2 029,00

Pomoc doraZna i
transport 312,00 87,00 399,00
sanilarny

Koszty
profilaktycznych
programow
zdrowotnych
finansowanych
z& Srodkdw
wiasnych
Funduszu
Swiadczenia
opieki
zdtowotnej 4 971,00 4 971,00
kontraktowane
odrgbnie
Zaopatrzenie w
wyroby
medyczne otaz
ich naprawa, o 193,00 193,00
ktbérych mowa w
ustawie o
refundacii

224,00 28,00 322,00

RAZEM 196 552,88 24 480,75 221 033,62

Szacujac skutki projektowanych regulacji uwzgledniono wysokosci dodatkowych srodkow na
$wiadczenia opieki zdrowotnej udzielane przez pielegniarki i polozne, z wyjatkiem pielggniarek
i poloznych udzielajgcych swiadezen w podstawowej opiece zdrowotnej w kwocie:

a) 400 zt od dnia 1 wrzeénia 2015 r. do dnia 31 sierpnia 2016 r.,

b) 800 zt od dnia 1 wrzesnia 2016 r. do dnia 31 sierpnia 2017 r., w tym kwota 400 z1, o
kitorej mowa w lit. a,

<) 1200 zt od dnia 1 wrzeénia 2017 r. do dnia 31 sierpnia 2018 r., w tym kwota 800 zl, o
ktérej mowa w lit, b,

d) 1600 zt od dnia 1 wrzeénia 2018 1. do dnia 31 sierpnia 2019 r., w tym kwota 1200 z1, o
- ktdrej mowa w lit. ©
- w przeliczeniu na etat albo rownowaznik etat.

Szacujae skutki projektowanych regulacji uwzgledniono wysokosci dodatkowych $rodkéw na
swiadczenia opieki zdrowotnej udzielane przez pielggniarki podstawowej opieki zdrowotnej,
pielggniarki Iub higienistki szkolnej udzielajgcej swiadczenr w Srodowisku nauczania i
wychowania oraz poloznej pedsiawowej opieki zdrowotnej w kwocie:

a) 400 zt od dnia 1 siycznia 2016 1. do dnia 31 sierpnia 2016 .,




b) 800 z1 od dnia 1 wrzeénia 2016 r. do dnia 31 sierpnia 2017 r., w tym kwota 400 zi, o
ktorej mowa w lit. a,

c) 1200zt od dnia 1 wrzednia 2017 r. do dnia 31 sierpnia 2018 r., w tym kwota 800 zl, o
kidrej mowa w lit. b,

d) 1600zt od dnia T wrzesnia 2018 r. do dnia 31 sierpnia 2019 r., w tym kwota 1200 zi, o
ktérej mowa w lit. ¢

- w przeliczeniu na pielggniarke lub polozna podsiawowcj opicki zdrowotngj.

Oszacowane skulki [inansowe stanowig roznice pomiedzy skutkami wynikajgcymi z
niniejszego projektu rozporzadzenia, a skutkami wynikajgcymi z obecnie obowigzujacego
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r., gdzie uwzgledniono podwyzke 300
zh od 1 wrzeénia 2015 1. i nastepne 300 zl od 1 stycznia 2017 r.

Skutki dla budietu panstwa

Skutki finansowe dla budetu panstwa niniejszej regulacji wynikaja z koniecznodci
zapewnienia §rodkéw pozwalajacych na dokonanie podwyzek wynagrodzenia pielggniarek
udzielajacych §wiadczefi opieki zdrowotnej w ramach ratownictwa medycznego. Przy
szacowaniu skutkéw finansowych projektowanego rozporzadzenia dla budzetu panstwa
przyjgto:

- liczbe 2899 etatéw pielegniarek i dyspozytorek zatrudnionych w Ratowniciwie Medycznym,

- powyizej wskazane kwoty $redniego wzrostu miesigeznego wynagrodzenia pielegniarek i
poloznych.

Oszacowane skutki finansowe stanowia roznicg¢ pomiedzy skutkami wynikajgeymi z
niniejszego projektu rozporzadzenia, a skutkami wynikajacymi z obecnie obowigzujacego
rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzegnia 2015 r., gdzie uwzgledniono podwyzke 300
zt od 1 wrzeénia 2015 r. i nast¢gpne 300 zl od 1 stycznia 2017 1.

Przedstawione skutki finansowe dla budzetu pafstwa nie uwzgledniaja algorytmu wynikajacego
Z ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Pansiwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2013 1.
poz. 757, z pdézn. zm.)

Dodatkowe informacje,
w tym wskazanie
Zrodet danyceh i
przyjetych do obliczen
zalozef

bio
i

i

Skutki

Czas w latach od wejscia w Zycie zmian 0 1 2 3 5 10 Lgcznie (0-10)
W ujeciu duze przedsichiorstwa
pieni¢znym scktor mikro-, matych i
{w mln zk, érednigh .
ceny stale z przec}sngbmrstw
______ r) rodzina, obywatele oraz

gospodarsiwa domowe

(dodaj/usun)
W ujeciu duze przedsiebiorstwa
niepienigznym | sektor mikro-, matych i

srednich

przedsigbiorstw

rodzina, obywatele oraz
gospodarsiwa domowe




{dodaj/usun)
Niemierzalne {dodaj/usun)

{dodaj/usun)
Dodatkowe informacje, | Projektowana regulacja nie bedzie miata wplywu na konkurencyjno$é gospodarki

w tym wskazanie i przedsigbiorczosé, w tym na funkcjonowanie przedsigbiorstw oraz na rodzine, obywateli
Zrodet danych i i gospodarstiwa domowe.

przyjetych do obliczen
zalozen

| El nie dolyczy
Wprowadzane s3 obciaZzenia poza bezwzglgdnie [ tak
wymaganymi przez UE (szczegdly w odwréconej L] n%e
tabeli zgodnosci). [] nie dotyczy
[ | zmniejszenic liczby dokumentéw [[] zwigkszenie liczby dokumentéw
zmniejszenie liczby procedur [] zwiekszenie liczby procedur
[_] skrécenie czasu na zalatwienie sprawy "] wydhuzenie czasu na zalatwienie sprawy
[ inne: [ inne:
Wprowadzane obciaZenia sg przystosowane do ich [ ] tak
elektronizacji. ] nie
[_] nie dotyczy
Komentarz:

Regulaqe zaproponowane W pl‘OjE:kCle rozporzqdzema dotyczace wzrostu wygrodzema pnelf;gmarek i poloznych quq

mialy wplyw na rynek pracy. Przewiduje sie, ze pielegniarki i potozne pracujace w systemie ochrony zdrowia nie beda
rezygnowaly z wykonywania zawodu, absolwenci kiernnkow pielggniarstwo/poloznictwo chetniej, niz dotychczas beda
podejmowac zatrudnienie w Rzeczypospolitej Polskiej.

Zaklada sig, ze dziatania podejmowane na rzecz wzrostu wynagrodzenia pielggniarek i poloznych wplyng na zwigkszone
zainferesowanic miodziezy podejmowaniem nauki w tych zawodach, a podrednio przyczynig si¢ do wzrostu wskaznika
zatrudnienia pielegniarek 1 poloznych. WskaZnik zatrudnionych piclegniarck na 1000 mieszkaricéw w bezpoéreduiej
opiece nad pacjentem dla kraju wynosi 5,4. Wsrod 16 wybranych krajéw Unii Europejskiej, wskaznik ten sytuuje nasze
panstwo na ostatnim miejscu i wskazuje na ograniczony w znacznym stopniu dostgp do §wiadezefi pielegniarskich. Dla
pordwnania np. Szwajcaria posiada wskaznik - 16, Dania - 15,4, Norwegia - 14,4, Niemcy - 11,3, Szwecja - 11, Wielka
tgnia - 9,1, Czech

[[] demografia

[] informatyzacja
] mienie panstwowe

[ zdrowie

] srodowisko naturalne
[1sytuacja i rozwdéj regionalny
inne:

Brak danych.

Omébwienie wplywu




