Ustawa o podstawowe]
opiece zdrowotnej

Pézno, bo dopiero 30 listopada 2017 r. opublikowano
w Dzienniku Ustaw' RP ustawe z 27 pazdziernika o podsta-
wowej opiece zdrowotnej (dalej ,Ustawa” lub zamiennie
,UoP0OZ"). Ustawa weszta w zycie z niezwykle krétkim vaca-
tio legis, gdyz juz 1 grudnia 2017 .2, Ministerstwo Zdrowia
(dalej takze ,Ministerstwo” lub ,MZ") taczy z UoPOZ daleko
idace nadzieje postrzegajac ten akt normatywny jako fun-
dament pod budowe nowego modelu opieki zdrowotnej.
Model ten, w Swietle wypowiedzi MZ, zakfada:

1. oparcie podstawowej opieki zdrowotnej na medycynie
rodzinnej i pielegniarstwie rodzinnym (od 1 stycznia
2025r.);

2. objecie kazdego pacjenta opieka zespotu podstawowe]
opieki zdrowotnej, w ktérego sktad wejda lekarz POZ,
pielegniarka POZ i potozna POZ (...) Zespét bedzie
pracowat w oparciu o zasade niezaleznosci zawodowej
swoich cztonkow;

3. zapewnienie w ramach koordynagji:

a. opieki profilaktycznej, adekwatnej do wieku i pfci pa-
¢jenta oraz badan diagnostycznych i konsultacji specjali-
stycznych, zgodnie z indywidualnymi planami diagnostyki,
leczenia i opieki,

b. ,koordynatora administracyjnego” u kazdego $wiad-
czeniodawcy, ktéry bedzie organizowa¢ proces udzielania
$wiadczen zdrowotnych, w tym udziela¢ pacjentom infor-
macji o tym procesie; Wprowadzenie modelu opieki koor-
dynowanej (1 pazdziernika 2020 r.) zostanie poprzedzone
programem pilotazowym, realizowanym do 31 grudnia
2019, na podstawie przepisdw tzw. ,ustawy pilotazowej";

4. wspbtprace POZ z pozostatymi czeSciami systemu
(w szczegdlnosci AOS) oraz wymiane informacji o sta-
nie zdrowia pacjenta (m.in. w zakresie rozpoznania
i sposobu dotychczasowego leczenia);

5. wprowadzenie motywacyjnego systemu finasowania
POZ, w ktérym oprocz stawki kapitacyjnej pojawig sie:

a. budzet powierzony, czyli srodki przeznaczone na za-
pewnienie opieki koordynowanej,

b. optata zadaniowa, czyli dodatkowe $rodki przeznaczo-
ne na zapewnienie profilaktycznej opieki zdrowotnej,

' Dz.U.z2017, poz. 2217.

2 Zob. https://www.zdrowie.abc.com.pl/zmiany-w-prawie/opubliko-
wana-zostala-ustawa-o-podstawowej-opiece-zdrowotnej,117060.
html?utm_source=SARE&utm_medium=email&utm_campa-
ign=NP0Z01122017; stan na dzier 1.12.2017r.

3 Art. 38 UoPZ wskazuje te jej przypisy, ktore wchodza w Zycie z inng
data (art. 29 pkt 7 w zakresie uchylenia ust. 2b wart. 552 30.11.2017;
art. 6 ust. 4-6 z 1 stycznia 2019 r,; art. 14 ust. 2 i art. 29 pkt 10i 11z 1
pazdziernika 2020 r; art. 6 ust. 1 pkt 4 i ust. 2, w zakresie obowiazku
ukonczenia kursu w dziedzinie medycyny rodzinnej z 1 stycznia 2025 r.).

¢. dodatek motywacyjny za wynik leczenia i jakos¢ spra-
wowanej opieki*.

MZ podkresla, ze Ustawa jest aktem komplementarnym
do ustawy wprowadzajacej siec szpitali i stanowi jednocze-
$nie wyraz dazenia administracji rzadowej do zapewnienia
prawidtowej koordynacji na poziomie POZ, jak lecznictwa
szpitalnego®. Konstanty Radziwitt przekonuje: Te zmiany
uczyniq POZ rzeczywistq podstawq systemu ochrony zdrowia.
Liczymy na to, Ze uda nam sie zmieni¢ mylne przekonania
dotyczqce korzystania ze stuzby zdrowia w Polsce — dzisiaj
wiele 0s6b uwaza, ze kazda choroba wymaga leczenia u od-
powiedniego specjalisty, w tym takze choroby przewlekfe,
ktérymi czasem dotkniete sq miliony oséb. To przekonanie jest
btedne, a takie oczekiwania niemoZliwe do spetnienia. Znako-
mitq wiekszos¢ potrzeb zdrowotnych mozna zrealizowaé w ze-
spole POZ.®

Minister zauwaza, ze istotne jest, by pacjent najpierw
odwiedzit lekarza rodzinnego, a dopiero ten, dochodzac do
whiosku, Ze jego kompetencje zostaty wyczerpane dokony-
wat skierowania do specjalisty; ten ostatni za$ nie przejmo-
watby pacjenta, ale udzielat porady i odsytat pacjenta wy-
posazonego w diagnoze tudziez propozycje dalszego dia-
gnozowania/leczenia do lekarza POZ. Minister na poparcie
swoich oczekiwan odsyta do rozwigzan skandynawskich
i brytyjskich’.

2. Podkresli¢ nalezy, ze w swietle art. 2 UoPOZ podstawo-
wa opieka zdrowotna stanowi miejsce pierwszego kontaktu
$wiadczeniobiorcy, w rozumieniu przepiséw ustawy z 27
sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finanso-
wanych ze srodkow publicznych® z systemem ochrony zdro-
wia, z wylgczeniem sytuacji, w ktérych $wiadczeniobiorca
znajduje sie w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego,
0 ktérym mowa w art. 3 pkt 8 ustawy z 8 wrzesnia 2006 .
o Panstwowym Ratownictwie Medycznym?® lub udzielane
sa mu Swiadczenia, o ktérych mowa w art. 57 ust. 2 ustawy
z 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej fi-
nansowanych ze srodkéw publicznych, w ramach ktérego
jest zapewniony dostep do profilaktycznych, diagnostycz-
nych, leczniczych, pielegnacyjnych oraz rehabilitacyjnych
Swiadczer opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych.

* http://www.mz.gov.pl/aktualnosci/ustawa-o-podstawowej-opiece
-zdrowotnej-przyjeta-przez-sejm/; stan na dziert 1.12.2017 r.
Ibidem.

Przytacza sie za Rynek Zdrowia - Radziwit: Zmiany w podstawowej
opiece zdrowotnej bedq wprowadzane stopniowo, http://www.ry-
nekzdrowia.pl/Polityka-zdrowotna/Radziwill-zmiany-w-podstawowej
-opiece-zdrowotnej-beda-wprowadzane-stopniowo,179001,14.html;
stanna 1.12.2017 .

7 Ibidem.

8 Dz.U.z2017 r.poz. 19381 2110.

® Dz.U.z2017 r. poz. 2195.
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Ustawodawca w nastepujacy sposéb definiuje w art. 3
Ustawy cele podstawowej opieki zdrowotnej:

zapewnienie opieki zdrowotnej nad $wiadczeniobiorcy

i jego rodzing;

koordynacje opieki zdrowotnej nad $wiadczeniobiorca

w systemie ochrony zdrowia;

ocene potrzeb oraz ustalenie priorytetéw zdrowotnych

populacji objetej opieka oraz wdrazanie dziatar profilak-

tycznych;

rozpoznawanie, eliminowanie lub ograniczanie zagrozer\

i i probleméw zdrowia fizycznego i psychicznego;

zapewnienie profilaktycznej opieki zdrowotnej oraz pro-

mocji zdrowia dostosowanych do potrzeb réznych grup
spoteczenstwa;

zapewnienie edukacji swiadczeniobiorcy w zakresie od-

powiedzialnosci za wtasne zdrowie i ksztattowanie Swia-

domosci prozdrowotne;j.

W swietle art. 4-5 Ustawy koordynacja opieki zdrowotnej
nad $wiadczeniobiorcg w systemie ochrony zdrowia polega
na zintegrowaniu udzielania swiadczer opieki zdrowotnej,
obejmujacych wszystkie etapy i elementy procesu ich reali-
zacji, z wykorzystaniem systemoéw teleinformatycznych,
$rodkéw komunikacji elektronicznej lub publicznie dostep-
nych ustug telekomunikacyjnych, ze szczegélnym uwzgled-

nieniem jakosci i efektywnosci udzielanych $wiadczen. Ko-
ordynacje te za$ zapewniajg lekarze, POZ, we wspotpracy
z pielegniarka POZ i potozng POZ. W $wietle art. 11 UoPZ to
wiadnie oni tworzg zespdt POZ, realizujacy zadania nig ob-
jete. Prace tego zespotu koordynuje lekarz POZ, ktéry roz-
strzyga o sposobie planowania i realizacji postepowania
diagnostyczno-leczniczego nad swiadczeniobiorca (art. 11
ust.2 Ustawy).

3. Z perspektywy uczestnikéw rynku ochrony zdrowia
istotna jest ustawowa gwarancja zachowania waznosci uméw
o udzielanie swiadczer\ z zakresu podstawowe] opieki zdro-
wotnej zawartych przed 1 grudnia 2017 r. Podobnie rzecz
sie ma w odniesieniu do oswiadczenia woli $wiadczenio-
biorcdw o wyborze $wiadczeniodawcy, lekarza POZ, piele-
gniarki POZ i potoznej POZ. One réwniez pozostaja w mocy,
ztym ze o$wiadczenia takie ztozone do $wiadczeniodawcow
nietworzacych zespotu POZ (art. 11 ust. 1 art. 33 ust. 1
Ustawy) tracg moc z dniem 31 grudnia 2024 r. Nadto do 31
grudnia 2024 r. Swiadczeniobiorca dokonujac wyboru moze
wybrac lekarza POZ, pielegniarke POZ lub potozng POZ
nietworzacych zespotu POZ (art. 11 ust. 1 Ustawy), ktére to
os$wiadczenie traci moc z uptywem tej daty.
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