Projekt z dnia 12.03.2026 r.

ROZPORZADZENIE

MINISTRA ZDROWIAD

zmieniajace rozporzadzenie w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia

szpitalnego

Na podstawie art. 31d ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki

zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych (Dz. U. z 2025 r. poz. 1461, 1537 1 1739

oraz z 2026 r. poz. 26 1 203) zarzadza si¢, co nastgpuje:

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie §wiadczen

gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz. U. z 2023 r. poz. 870, z p6zn. zm.?)

wprowadza si¢ nast¢pujace zmiany:

)

,la.

w § 5 po ust. 1 dodaje si¢ ust.1a w brzmieniu:

Swiadczeniodawca udzielajacy $wiadczen w trybie hospitalizacji planowej zapewnia
catodobowg opieke lekarska 1 pielegniarska lub potoznych od poniedziatku do piatku z
wytaczeniem dni ustawowo wolnych od pracy, jezeli w soboty i1 dni ustawowo wolne od
pracy w komorce organizacyjnej nie przebywaja pacjenci. Przepis nie dotyczy komorki
organizacyjnej wpisanej do ewidencji szpitalnych oddziatow ratunkowych, centrow
urazowych, centrow urazowych dla dzieci i jednostek organizacyjnych szpitali
wyspecjalizowanych w zakresie udzielania $wiadczen zdrowotnych niezbednych dla
ratownictwa medycznego na terenie wojewodztwa, o ktorej mowa w art. 23a ustawy z
dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2026 r. poz.
141), jezeli w sobote i dzien wolny od pracy udziela §wiadczen w warunkach zwickszonej

gotowosci.”

D Minister Zdrowia kieruje dzialem administracji rzagdowej — zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia
Prezesa Rady Ministrow z dnia 25 lipca 2025 r. w sprawie szczegétowego zakresu dziatania Ministra Zdrowia
(Dz. U. poz. 1004).

2 Zmiany tekstu jednolitego wymienionego rozporzadzenia zostaty ogloszone w Dz. U. z 2023 r. poz. 978, 1477,
195512610, 22024 r. poz. 961 1 1798, z 2025 r. poz. 724, 743, 784 1 1509 oraz z 2026 r. poz. 51.



2) w zalaczniku nr 3 do rozporzadzenia ,,Warunki szczegélowe realizacji $wiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego” w czesci I ,,Warunki szczegotowe, jakie
powinni spetni¢ §wiadczeniodawcy przy udzielaniu §wiadczen gwarantowanych w trybie
hospitalizacji 1 hospitalizacji planowej” w kolumnie 4 ,,Hospitalizacja planowa” wyrazy
»we wszystkie dni tygodnia” zastepuje si¢ wyrazami ,,od poniedziatku do piagtku z
wylaczeniem dni ustawowo wolnych od pracy, jezeli w soboty 1 dni ustawowo wolne od
pracy na oddziale nie przebywaja pacjenci, z wyjatkiem oddzialu wpisanego do ewidencji
szpitalnych oddziatow ratunkowych, centrow urazowych, centréw urazowych dla dzieci
1 jednostek organizacyjnych szpitali wyspecjalizowanych w zakresie udzielania
Swiadczen zdrowotnych niezbednych dla ratownictwa medycznego na terenie
wojewodztwa, o ktorej mowa w art. 23a ustawy z dnia 8 wrze$nia 2006 r. o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym, jezeli w sobote 1 dzien wolny od pracy udziela §wiadczen w

warunkach zwigkszonej gotowosci”.

§ 2. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem 1 lipca 2026 .

MINISTER ZDROWIA

ZA ZGODNOSC POD WZGLEDEM PRAWNYM,
LEGISLACYINYM I REDAKCYJNYM
Melanie Raczek-Zeromska
Zastgpca Dyrektora Departamentu Prawnego w Ministerstwie Zdrowia
/podpisano kwalifikowanym podpisem elektronicznym/



UZASADNIENIE

Projektowane rozporzadzenie stanowi realizacj¢ upowaznienia zawartego w art. 31d
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych

ze srodkow publicznych (Dz.U. z 2025 r. poz. 1461, z pdzn. zm.).

Projekt rozporzadzenia wprowadza zmiany w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia
22 listopada 2013 r. w sprawie §wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego
(Dz.U. z 2023 r. poz. 870, z po6zn. zm.), dotyczace warunkoéw realizacji $wiadczen
gwarantowanych w trybie hospitalizacji planowej polegajace na zlagodzeniu warunku
dotyczacego organizacji udzielania $wiadczen przez brak obowigzku zapewnienia opieki
lekarskiej, pielegniarskiej lub potoznych w soboty i w dni wolne od pracy, jezeli na oddziatach
tych nie przebywaja $wiadczeniobiorcy. Ziagodzenie wymagan nie dotyczy komorki
organizacyjne] wpisane] do ewidencji szpitalnych oddziatow ratunkowych, centrow
urazowych, centrow urazowych dla dzieci 1 jednostek organizacyjnych szpitali
wyspecjalizowanych w zakresie udzielania $wiadczen zdrowotnych niezbednych dla
ratownictwa medycznego na terenie wojewodztwa, o ktérej mowa w art. 23a ustawy z dnia 8
wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2026 r. poz. 141), jezeli
w sobote 1 dzien wolny od pracy udziela §wiadczen w warunkach zwigkszonej gotowosci. Art.
21a ustawy z dnia 8 wrze$nia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym przewiduje
mozliwo$¢ tworzenia harmonograméw funkcjonowania jednostek organizacyjnych szpitali
wyspecjalizowanych w zakresie udzielania $wiadczen zdrowotnych niezbednych dla
ratownictwa medycznego, co oznacza ze nie zawsze funkcjonujg one we wszystkie weekendy
1 $wigta. W konsekwencji rowniez w tych komodrkach organizacyjnych istnieje mozliwos¢
ztagodzenia warunkow realizacji $§wiadczen dotyczacych organizacji udzielania §wiadczen
w soboty i dni wolne od pracy przez ograniczenie ztagodzonego warunku do tych dni, w
ktorych nie udziela $wiadczen w warunkach zwiekszonej gotowosci. Zgodnie z art. 44 ustawy
z dnia 8 wrzes$nia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym zespdt ratownictwa
medycznego nie transportuje w te dni 0os6b w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego do tej

jednostki.

Hospitalizacja planowa to tryb przyjecia $wiadczeniobiorcy w optymalnym stanie
ogolnym na zabieg lub leczenie, ktore nie wymaga natychmiastowej interwencji lekarskiej.
Termin przyjecia $wiadczeniobiorcy jest ustalany z wyprzedzeniem w czasie dogodnym dla

swiadczeniobiorcy 1 §wiadczeniodawcy (termin jest z gory ustalony).



Ztagodzenie warunku dla personelu medycznego — lekarskiego, pielegniarskiego lub
potoznych przy ograniczonej liczbie personelu pozwoli na spetnienie ztagodzonych warunkéw
przez wigksza liczbe §wiadczeniodawcow, czego efektem moze by¢ zwickszenie dostepnosci
do $wiadczen realizowanych w trybie hospitalizacji planowej przez zawarcie wigkszej liczby
umoéw (jezeli wystapi taka potrzeba) ze swiadczeniodawcami. Takie dziatanie umozliwi, w
dniach wylaczonych (sobota i dni wolne od pracy), przekierowanie personelu lekarskiego do

realizacji §wiadczen w przypadkach nieplanowanych, naglych.

Nie ma koniecznos$ci wprowadzania przepisow przejsciowych gdyz wprowadzana zmiana

jest ulatwieniem dla swiadczeniodawcow.
Planowany termin wej$cia w zycie rozporzadzenia to 1 lipca 2026 .
Projekt rozporzadzenia nie jest objety prawem Unii Europejskie;.

Projekt rozporzadzenia nie podlega obowigzkowi przedstawienia wlasciwym organom
1 instytucjom Unii Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Centralnemu, w celu

uzyskania opinii, dokonania powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia.

Projekt rozporzadzenia bedzie miat wplyw na dziatalno§¢ mikro, matych i $rednich
przedsigbiorcow dzigki zmianom wigce] $wiadczeniodawcoOw moze spetni¢ warunki do
realizacji przedmiotowych §wiadczen, a tym samym bedg mieli mozliwos¢ podpisania umow
z Narodowym Funduszem Zdrowia na ich realizacj¢. Projekt moze rowniez mie¢ wpltyw na

zmniejszenie kosztow wystepujacych u swiadczeniodawcoOw

Projekt rozporzadzenia nie zawiera przepisoOw technicznych w rozumieniu przepisoOw
rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu funkcjonowania
krajowego systemu notyfikacji norm i aktéw prawnych (Dz. U. poz. 2039 oraz z 2004 r.

poz. 597) i w zwiazku z tym nie podlega procedurze notyfikacji.

Projekt rozporzadzenia nie wywiera wptywu na obszar danych osobowych. W zwigzku
z tym, nie przeprowadzono oceny skutkéw ochrony danych osobowych, o ktérej mowa w art.
35 ust. 1 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia
2016 r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogolne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1, z p6zn.

zm.).



Projekt rozporzadzenia nie zawiera wymogoéw naktadanych na ustugodawcow
podlegajacych notyfikacji, o ktéorej mowa w art. 15 ust. 7 i art. 39 ust. 5 dyrektywy
2006/123/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 12 grudnia 2006 r. dotyczacej ustug
na rynku wewnetrznym (Dz. Urz. UE L 376 z 27.12.2006, str. 36).

Nie ma mozliwosci podjecia alternatywnych w stosunku do projektu rozporzadzenia

srodkdw umozliwiajacych osiggniecie zamierzonego celu.
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