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W odpowiedzi na oswiadczenie zlozone przez Ryszarda Goreckiego - Senatora
Rzeczypospolitej Polskiej ztozone podczas 27 posiedzenia Senatu RP w dniu 21 lutego 2013 r.,
ktore zostalo przestane przy pismie znak: BPS/043-27-1067/13, uprzejmie prosze o przyjecie
stanowiska w sprawie.

Jednym z elementéw systemu refundacji sa umowy upowazniajagce do wystawiania
recept na leki, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyroby
medyczne refundowane ze Srodkéw publicznych, ktore podmioty okreslone w art. 2 pkt 14
lit. b i ¢ ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, srodkow spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych (Dz. U. z 2011 r. nr 122, poz. 696
z pozn. zm.) [dalej: ,ustawa refundacyjna”] podpisujg z Narodowym Funduszem Zdrowia.

Ustawa refundacyjna nie zawiera upowaznienia ustawowego do okreélenia w drodze
rozporzadzenia wzoru umowy upowazniajgcej lekarzy do wystawiania recept na leki
refundowane. Ustawa ta w art. 48 okre$la wylacznie ogdlne regulacje dotyczace zawarcia
umowy oraz jej tresci. Zgodnie z ust. 4 tego artykulu umowe upowazniajacg do wystawiania
recept zawiera dyrektor oddzialu wojewodzkiego NFZ wiasciwy ze wzgledu na miejsce
udzielania $wiadczen zdrowotnych przez lekarza, lekarza dentyste, felczera albo starszego
feleczera. W przypadku, gdy wlasciwym do zawarcia umowy jest wigcej niz jeden dyrektor
oddzialu wojewodzkiego Funduszu, umowa jest zawierana z kazdym z tych dyrektorow.

W przedmiocie naktadania kar finansowych na lekarzy uprzejmie wyjasniam, ze majac
na uwadze potrzebe wprowadzenia szybkich zmian w zakresie gospodarki lekami oraz
wynegocjowania ze Srodowiskiem lekarskim nowych wumow  upowazniajgcych

do wystawiania recept na leki, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia Zywieniowego



oraz  wyroby medyczne  refundowane ze Srodkdw  publicznych  przystugujqce
sSwiadczeniobiorcom, Minister Zdrowia zlozyl wniosek do Premiera RP o powotlanie
na stanowisko Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w drodze konkursu, Pani Agnieszki
Pachciarz, ktéry wyrazit zgode na jej powotanie 27 czerweca 2012 r.

Nowy Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia podjal natychmiastowe dziatania
i w dniu 29 czerweca 2012 r. zorganizowal spotkanie z przedstawicielami Naczelnej Izby
Lekarskiej oraz Naczelnej Izby Aptekarskie;j.

Podczas spotkania zostal zaprezentowany nowy projekt umowy upowazniajqcych
do wystawiania recept na leki, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia Zywieniowego
oraz  wyroby medyczne refundowane ze  Srodkéw  publicznych  przystugujqce
sSwiadczeniobiorcom, ktora zasadniczo roéznit si¢ od poprzedniego wzoru okreslonego
w zarzadzeniu Prezesa Funduszu nr 25/2012/DGL z dnia 30 kwietnia 2012 r. Uwzgledniono
w nim 8 z 10 poprawek zaproponowanych przez Naczelng Izbe Lekarska, w tym wigkszosé
krytycznych uwag. Projekt przede wszystkim nie zawieral zapisu dotyczacego zwrotu
nienaleznej refundacji, ktory wzbudzat najwigcej kontrowersji. Ponadto, doprecyzowywal on
przestanki odpowiedzialnosci lekarzy, gdyz w opinii Funduszu, musza one by¢ okreslone
w sposOb jak najbardziej jasny i transparentny. Uwzglednit réwniez postulat zwigkszenia
mozliwosci rozpatrywania spraw spornych miedzy lekarzami a Funduszem przez sady
powszechne, gwarantujac $wiadczeniodawcom mozliwos¢ rozpatrzenia i rozstrzygnigcia
ewentualnych kwestii spornych przed niezaleznymi i niezawistlymi organami panstwa.
Jednoczesnie w niniejszej umowie zapisano, ze do czasu wprowadzenia Centralnego Wykazu
Ubezpieczonych, lekarze nie bedg ponosi¢ odpowiedzialnosci za skutki niezweryfikowania
prawa do $wiadczen opieki zdrowotnej, ktory to zapis budzil wezesniej duze emocje.

W poréownaniu do poprzednio obowiazujacego zarzadzenia istotnie zmniejszyla
sic wysoko$¢ kar umownych (z 300 zt na 200 zl), zredukowany zostal réwniez katalog
uchybien, za ktory moze zosta¢ natozona kara. Fundusz, uwzgledniajac obawy Srodowiska
lekarskiego, wprowadzil mozliwo$¢ zmniejszenia wysokosci kary umownej w przypadku
niezamierzonego i niezawinionego dziatania, czego nie przewidywal zaden poprzedni projekt.
Jednoczesnie, ponownie podkreslam, ze przepis art. 48 § 8 ustawy refundacyjnej zostat
uchylony nowelizacjg z dnia 13 stycznia 2012 roku (Dz. U. Nr 12, poz. 95), niemniej jednak
zapisy o karach finansowych zapisane odpowiednio w umowie i potraktowane jako kary
umowne, w opinii Ministra Zdrowia wydaja si¢ by¢ dopuszczalne.

Zgodnie z przepisem art. 483 § 1 Kodeksu cywilnego, jak i zgodnie z ugruntowanym

i jednoznacznym w tym =zakresie orzecznictwem oraz dokiryna, kara umowna ma



zastosowanie niezaleznie od powstania szkody. Przez kar¢ umowna, zwang takze
odszkodowaniem umownym albo kara konwencjonalna, strony ustalaja z gory wielkosé
odszkodowania. Niekiedy zwraca si¢ uwage, iz utozsamianie kary umownej
z odszkodowaniem umownym jest bledem, uznajac, iz nie sg to pojgcia tozsame. Wierzyciel
(w tym przypadku - NFZ), dla ktérego zastrzezona zostata kara umowna, nie ma obowiazku
wykazywaé faktu poniesienia szkody oraz ze niewykonanie Iub nienalezyte wykonanie
zobowigzania nastapilo na skutek okolicznosci, za ktdre dtuznik ponosi odpowiedzialnos¢.

Kara umowna pelni funkcje represyjng a zobligowany ma jedynie udowodnié, ze kara
umowna zostala skutecznie zastrzezona oraz, ze doszlo do nienalezytego wykonania lub
niewykonania zobowigzania.

Biorac pod uwage fakt, ze lekarze w Polsce wypisujg rocznie ponad 180 milionow
recept na leki refundowane, co daje $rednio 500 tysigcy recept dziennie, jak zostalo wskazane
w Komunikacie Rzecznika Prasowego NFZ z dnia 6 lipca 2012 r., to niezbednym jest aby
platnik jakim jest NFZ miatl w reku narzedzia cywilnoprawne, ktére pozwolg na skuteczne
nadzorowanie ich wydawania i tym samym prawidiowe realizowanie przyjetych zobowiazan.
Dodatkowo nalezy podkresli¢, ze lekarze nie moga oczekiwaé, ze umowa zwolni ich
z obowiazku prawidlowego i pelnego wystawienia recepty, co moze narazi¢ pacjenta na
niedogodnosci, a przede wszystkim na niebezpieczenstwo dla jego zycia i zdrowia. Na
podstawie recepty wydawana jest pacjentowi substancja aktywna biologicznie ratujaca zycie
i zdrowie, a zatem oczekiwanie przez pacjenta, a takze NFZ, dolozenia nalezytej starannosci
przy jej wystawianiu jest uzasadnione.

Jednoczesnie uprzejmie informuje, ze nowy Prezes NFZ, dolozyl wszelkich staran aby
uwzgledni¢ uwagi srodowiska lekarskiego. Zmiany, ktére zostaly wprowadzone do
zarzqdzenia nr 38/2012/DGL Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 30 czerwca
2021 r. w sprawie wzoru umowy upowazniajqcej do wystawiania recept na leki, srodki
spozyweze specjalnego przeznaczenia Zywieniowego oraz wyroby medyczne refundowany ze
srodkow publicznych, przystugujqce swiadczeniobiorcom, byly kompromisem pomiedzy
oczekiwaniami zglaszanymi przez czgs¢ srodowiska lekarskiego, a mozliwosciami jakimi
dysponuje Prezes NFZ.

Jednoczesnie informuje, ze na stronie Ministerstwa Zdrowia, w zakladce lek,
publikowane sg obwieszczenia w formie tabeli, ktore umozliwiaja w bardzo szybki 1 sprawny
sposob sprawdzenie czy dany lek jest refundowany, na jakie wskazanie i jaki jest jego stopien
odptatnosci. o '
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