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W nawigzaniu do pisma otrzymanego w dniu 23 grudnia 2014 roku (znak: GMS-WP-173-
274/14) dotyczacego zglaszania uwag do poselskiego projektu ustawy o zmianie ustawy
o dzialalno$ci leczniczej, uprzejmie informuje, iz do ww. projektu Naczelna Rada

Pielegniarek i Poloznych nie zgtasza uwag.
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Nawigzujgc do pisma z dnia 16 grudnia 2014 r..nr GMS-WP-173- 242/ 14 przy
ktorym przekazano poselski projekt ustawy o zmianie ustawy o dztalalnoscz
leczniczej, uprzejmie informuj¢ o braku uwag do projekry, ktérego przedmiot

pozostaje poza bezposrednim obszarem dziatania prokuratury.
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Szanowny Panie Ministrze,

W odpowiedzi na pismo z dnia 16 grudnia 2014 r.,, GMS-WP-173-274/14
uprzejmie przesytam uwagi Sadu NajwyZszego do poselskiego projektu ustawy

O Zmianie ustawy o dziatalno$ci leczniczej.

Z powazaniem

Prof. dr hab: Maltgorzata GERSDORF



Warszawa, dnia 19 stycznia 2015r.
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Opinia do poselskiego projektu ustawy

0 zmianie ustawy o dziatalnosci leczniczej

I Projekt ustawy

Pismem z dnia 16 grudnia 2014 r. Zastepca Szefa Kancelarii Sejmu przekazat
~ Pierwszemu Prezesowi Sadu Najwyzszego poselski projekt ustawy o zmianie

ustawy o dziatalnosci leczniczej z prosba o wyrazenie opinii o tym projekcie.
2. W uzasadnieniu projektu wskazano, ze w obecnym brzmieniu ustawy o
dziatalnosci leczniczej, $wiadczenia zdrowotne mogg byé realizowane
wylacznie przez podmioty lecznicze wskazane w art. 4, natomiast wsréd tych
podmiotéw znajdujg si¢ parnstwowe jednostki budzetowe, co wyklucza
realizacje okreslonych (dla waskiej grupy zawodowej) $wiadczen medycznych
przez jednostki organizacyjne Si Zbrojnych - niebedace jednostkami
budzetowymi w rozumieniu przepiséw o finansach publicznych. Tymczasem
ze wzgledu na liczbe jednostek organizacyjnych oraz specyfike realizowanych
przéz nie zadan (dane objete klauzulg niejawnosci), nadanie im wszystkim
statusu jednostek budzetowych wymagatoby utworzenia w kazdej z nich
dodatkowej struktury pionu gtéwnego ksigegowego realizujgcej zadania
ustawowe z zakresu finanséw publicznych. Niewatpliwie rozwigzanie takie
generowatoby dodatkowe skutki finansowe dla budzetu MON, a takze paristwa
i nie jest takze zasadne ze wzgledéw organizacyjnych (w tym gotowosci

bojowej).



IL. Wprowadzone rozwiqzahia i zmiany

Rozszerzenie katalogu podmiotéw leczniczych o jednostki niebedace
jednostkami budzetowymi - jednostki wojskowe (jednostki polowej stuzby
zdrowia), dia ktérych podmiotem tworzgeym jest Minister Obrony Narodowe;j,
posiadajgce w strukturze organizacyjnej lekarza - w Zakresie, w' jakim
wykonujg dziatalno$é leczniczg, takze gdy realizujg zadania poza granicami
panstwa umozliwi realizacje zadan zwigzanych "z zabezpieczeniem
medycznym Sit Zbrojnych, bez potrzeby angazowania systemu opieki
zdrowotnej funkcjonujacego w oparciu o NFZ,

| Rozszerzenie zakresu $wiadczern zdrowotnych realizowanych przez stuzbe
zdrowia jednostek wojskowych - umozliwi ich realizacji takze w pojezdzie i
innym urzadzeniu Przéznaczonym do udzielania $wiadczen, odpowiednio
urzadzonym statym pomieszczeniu, miejscu pobytu pacjenta.

Wwytgczenie jednostek wojskowych z przepiséw dotyczacych realizaciji
Swiadczer zdrowotnych w warunkach uciquiWch dla pacjenta - w warunkach
polowych

Wylgczenie jednostek wojskowych z przepiséw dotyczacych dziatalnosci
regulowanej, w rozumieniu ustawy o swobodzie dziatalnosci gospodarczej
oraz obowigzku zawierania umow ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej
Oraz na rzecz pacjentéw z tytutu zdarzen medycznych okre$lonych w
przepisach o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pécjenta

Zmiany w systemie kierowania i dowodzenia Sitami Zbrojnymi RP

Obowigzki kierownika podmiotu leczniczego i kwestie finansowania jego
dziatalnosci

Zasady tworzenia, przeksztatcenia, likwidacji i rejestrowania podmiotu
leczniczego - jednostki wojskowej - analogiczne jak w przypadku jednostek
budzetowych.

Zasady wynagradzania i czasu pracy pracownikéw podmiotu leczniczego -

jednostki wojskowej.

Hi. Ocena wprowadzonych zmian

Przede wszystkim nalezy wskazaé, ze w niniejszej opinii proponowane Zmiany
moga zostang ocenione tylko w aspekcie dogmatycznym, z pominieciem

kwestii systemowych oraz analizy ich zasadnosci.



Nalezy uzna¢, ze w tym kontekscie Proponowane zmiany dot. art. 2, 4, 6, 12,
13, 16, 22, 34, 37, 40, 83, 86 oraz dodanie art. 99a u.d.l. nie budzg
merytorycznych zastrzezen.

Nie jest natomiast zrozumiata rezygnacja z wymogu niekaralnosci (wy{qczenle
w projektowanym art. 37 ust. 7 u.d.l. stosowania arnt. 46 ust. 2 pkt 4 u.d.l,
zgodnie z ktérym kierownikiem podmiotu leczniczego niebedgcego
przedsigbiorcg moze by& osoba, ktéra nie zostata prawomocnie skazana za
Przestegpstwo popetnione umysinie).

Wbrew uzasadnieniu w projekcie ustawy brak jest nadto przepiséw
utrzymujgcych w mocy rozporzadzenia wydane na podstawie zmienianych fub
uchylanych przepiséw ustawy z dnia z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej w dotychczasowym ich brzmieniu, do dnia wejscia w zycie nowych
rozporzadzen wydanych na mocy odpowiednich przepiséw niniejszej ustawy

(por. pkt I1.2 uzasadnienia).

IV.  Konkluzje

Podsumowujac powyzsze mozna Zaproponowaé pozytywne zaopiniowanie
przedstawionego projektu ustawy o zmianie ustawy o dziatalnosci leczniczej z

zastrzezeniem watpliwosci dotyczacych

1. braku przepiséw przejSciowych oraz

2.  wylaczenia stosowania art. 46 ust. 2 pkt 4 u.d.. w odniesieniu do
podmiotéw leczniczych w formie jednostki wojskowej niebedacej
jednostka budzetowg na podstawie projektowanego art. 37 ust. 7 u.d.l.



