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Warszawa, 22 wrzesnia 2025

Pan
Szymon Hotownia
Marszatek Sejmu RP

Szanowny Panie Marszatku,

w odpowiedzi na interpelacje nr 11605 Poset Katarzyny Sdjki i grupy Postéw w sprawie
reklam i funkcjonowania platform internetowych oferujacych e-recepty i e-zwolnienia
lekarskie bez odpowiedniego badania lekarskiego, przekazuje ponizej odpowiedzi na
pytania Pani Poset.

1. Jak Ministerstwo Zdrowia odnosi sie do reklam sugerujacych mozliwos$¢ uzyskania
e-recepty lub zwolnienia lekarskiego bez przeprowadzenia odpowiedniego badania
lekarskiego lub teleporady?

Zgodnie z brzmieniem art. 14 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej-podmiot wykonujacy dziatalnos¢ leczniczg podaje do wiadomosci publicznej
informacje o zakresie i rodzajach udzielanych swiadczen zdrowotnych. Tres¢ i forma tych
informacji nie moga miec cech reklamy. W omawianej sprawie recepty i zwolnienia
lekarskie to Swiadczenia zdrowotne w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 10 ww. ustawy.

W waskim znaczeniu mozna je uznac za czynnosci ,administracyjno-techniczne” (nie
medyczne). JednakZze w znaczeniu szerokim sg one $wiadczeniami zdrowotnymi, gdyz
wystawienie recepty jest jedynie administracyjnotechnicznym aspektem przepisania leku.
Podobnie sytuacja wyglada w przypadku wystawienia zwolnienia, ktore jest
sformalizowanym zaleceniem lekarskim do powstrzymania sie w okreslonym okresie od
wykonywania pracy zawodowej. Zatem obie ww. czynnosci sg dziataniami stuzacymi
zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz innymi dziataniami
medycznymi wynikajacymi z procesu leczenia lub przepiséw odrebnych regulujacych
zasady ich wykonywania. Ponadto, zgodnie z brzmieniem przepisu art. 3 ust. 1 ustawy z dnia
16 kwietnia 1993 r. o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji czynem nieuczciwej konkurencji
jest dziatanie sprzeczne z prawem lub dobrymi obyczajami, jezeli zagraza lub narusza
interes innego przedsiebiorcy lub klienta. Natomiast ust. 2 tego artykutu stanowi, ze
czynami nieuczciwej konkurencji sg w szczegdlnosci: wprowadzajgce w btad oznaczenie
przedsiebiorstwa, fatszywe lub oszukancze oznaczenie pochodzenia geograficznego
towaroéw albo ustug, wprowadzajace w btad oznaczenie towaréw lub ustug, naruszenie
tajemnicy przedsiebiorstwa, naktanianie do rozwigzania lub niewykonania umowy,
nasladownictwo produktéw, pomawianie lub nieuczciwe zachwalanie, utrudnianie dostepu
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do rynku, przekupstwo osoby petnigcej funkcje publiczna, a takze nieuczciwa lub zakazana
reklama, organizowanie systemu sprzedazy lawinowej, prowadzenie lub organizowanie
dziatalnodci w systemie konsorcyjnym oraz nieuzasadnione wydtuzanie terminéw zaptaty
za dostarczane towary lub wykonane ustugi. Organem wtasciwym w omawianym zakresie
jest Prezes Urzedu Ochrony Konkurencji i Konsumentéw.

Ministerstwo Zdrowia, aby minimalizowaé zagrozenia dotyczace zdrowia pacjenta,
analizuje mozliwosci wprowadzenia rozwigzan powalajacych na ograniczenie dziatania tzw.
Lreceptomatow”, co jest zgodne z wtasciwoscig Ministerstwa Zdrowia. Kwestia zwolnien
lekarskich pozostaje poza wtasciwoscig Ministerstwa Zdrowia a instytucjg wtasciwg jest
Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej.

2. Czy Ministerstwo planuje podjecie dziatan prawnych, legislacyjnych lub
kontrolnych wobec tego typu serwiséw i ich reklamodawcéw?

Ministerstwo Zdrowia wspélnie z CeZ oraz GIF aktualnie analizujg mozliwosci
wprowadzenia zmian legislacyjnych, ktére pozwolityby na ograniczenie zjawiska tzw.
Jreceptomatéw”, w szczegdlnosci w zakresie nieprawidtowego przepisywania lekéw
kontrolowanych, w tym takze poprzez rozwigzania penalizujgce taki proceder. Tym
niemniej nalezy podkresli¢, ze kazde takie rozwigzanie bedzie potencjalnie wigzato sie
Z ucigzliwos$ciami i ograniczeniami w wystawianiu recept na podstawie rzeczywiscie
przeprowadzonej teleporady.

3. Czyprowadzone s3 kontrole podmiotéw oferujacych zdalne wystawianie L4
i erecept, w szczegblnosci w zakresie: liczby wystawianych dokumentéw przez
jednego lekarza dziennie, stosowanych procedur identyfikacji pacjenta
i dokumentowania stanu zdrowia, przechowywania i ochrony danych medycznych?
4. Jakie dziatania Ministerstwo podejmuje, by edukowac lekarzy i pacjentéw
w zakresie standardéw udzielania teleporad oraz unikania naduzy¢?

Kontrole podmiotéw oferujacych wystawianie fatszywych erecept prowadzone s3 przez
Gtéwny Inspektorat Farmaceutyczny, natomiast kontrolami L4 zajmuje sie Ministerstwo
Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej wraz z Zaktadem Ubezpieczen Spotecznych.

Ponadto, Centrum e-Zdrowia wykrywa potencjalne nieprawidtowosci, takie jak nietypowe
wzorce wystawiania i realizacji recept wskazujace na dziatanie w ramach tzw.
,receptomatu” czy handel lekami/receptami w Internecie. Zidentyfikowane anomalie
analizowane s3g pod katem ich dalszego procedowania, czyli przekazania do innych
wtasciwych instytucji np. GIF, NFZ lub OIL lub przygotowania i skierowania zawiadomienia
do Prokuratury o podejrzeniu popetnienia przestepstwa. System monitorowania recept
bazuje na danych o wystawionych i zrealizowanych receptach zgromadzonych w Systemie
Informacji Medycznej (SIM). Dane osobowe pacjentéw sg chronione zgodnie z zasadami
obowigzujacymi dla SIM. Podstawa dziatania systemu monitoringu jest wykrywanie
specyficznych wzorcéw wystawiania i realizacji recept wtasciwych dla sposobu dziatania
podmiotéw zwanych potocznie "receptomatami” oraz lekarzy wystawiajacych recepty
niezgodnie z wymogami prawnymi, w szczegdlnosci bez rzeczywistego kontaktu

z pacjentem. Algorytm opiera sie na wykrywaniu wzorcéw charakterystycznych dla lekarzy
wystawiajacych recepty w tzw. "receptomatach”, natomiast juz samo ujawnienie
doktadnego sposobu identyfikacji bytoby niekorzystne dla efektywnosci prowadzonego
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monitorowania. Zagregowane statystyki opisujgce charakterystyke wytypowanych lekarzy
oraz podmiotdw, a takze pacjentéw (przedstawione w sposéb uniemozliwiajacy
identyfikacje konkretnego pacjenta), spetniajacych ustalone kryteria przekazywane sg do
Ministerstwa Zdrowia, gdzie po analizie podejmowana jest decyzja o skierowaniu
poszczegolnych przypadkéw do organdw $cigania w formie zawiadomienia o mozliwosci
popetnienia przestepstwa. Na tym etapie nie sg przekazywane dane jednostkowe
dotyczace realizacji poszczegdlnych recept. Dopiero w przypadku wystgpienia przez organy
uprawnione (np. Policje) o szczegétowe dane (w tym jednostkowe), dane te sg
przekazywane we wnioskowanym zakresie (w sposdb bezpieczny zaszyfrowany), zgodnie

z obowigzujacymi regulacjami prawnymi dotyczacymi obowigzku wspdtpracy z tymi
instytucjami. Zwracam uwage, ze kompetencje kontrolne w stosunku do lekarzy
wystawiajacych recepty maja:

1) NFZ,w zakresie m.in. ordynacji lekarskiej, w odniesieniu do recept na leki
refundowane, w tym takze moze naktadac kary umowne na podmioty wykonujace
dziatalno$¢ leczniczg;

2) MZ,w zakresie udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej, w tym takze ordynacji
lekarskiej (art. 118 ustawy o dziatalnosci leczniczej);

5. Rzecznik Praw Pacjenta, w zakresie obszaru praktyk naruszajacych zbiorowe
prawa pacjentéw, np. w kontekscie receptomatéw;

3) sadownictwo zawodowe pracownikéw medycznych - w przypadku
odpowiedzialnosci zawodowej 0séb wystawiajacych recepty (sady, rzecznicy
odpowiedzialnosci zawodowej).

Uprzejmie informuje, ze za posrednictwem Centrum e-Zdrowia codziennie monitorowane
i generowane sg wewnetrzne raporty dotyczace recept na produkty lecznicze zawierajace
substancje psychotropowe i sSrodki odurzajace, ktéry co 2 tygodnie przekazywany jest do
Ministerstwa Zdrowia. Jest to raport realizujacy obowigzek wynikajacy z zarzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 14 listopada 2024 r. zmieniajacego zarzadzenie w sprawie
wprowadzenia obowiazku dla Centrum e-Zdrowia przekazywania ministrowi wtasciwemu
do spraw zdrowia raportu dotyczacego recept na produkty lecznicze zawierajace
substancje psychotropowe i sSrodki odurzajgce. Warto takze doda¢, ze system
informatyczny w momencie wystawienia recepty nie jest w stanie zweryfikowac, czy
wizyta, na ktorej wystawiana jest recepta, jest wizytg stacjonarng czy teleporadg (w tym
takze skorzystaniem z ustug tzw. receptomatu). Ustalenie, czy lekarze stosuja sie do
odpowiednich regulacji, wymaga zatem zapoznania sie z dokumentacjg medyczna
prowadzong przez placéwki.

Z wyrazami szacunku

z upowaznienia Ministra Zdrowia
Tomasz Maciejewski

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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