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Marszatek Sejmu, zgodnie z art. 37 ust. 1 i art. 40 ust. 1 regulaminu Sejmu skierowat
w dniu 20 stycznia 2017 r. powyzszy projekt ustawy do Komisji Zdrowia do pierwszego
czytania.

Komisja Zdrowia po przeprowadzeniu pierwszego czytania oraz rozpatrzeniu tego

projektu ustawy na posiedzeniu w dniu 9 lutego 2017 r.

WNOSi:

Wysoki Sejm uchwali¢ raczy zataczony projekt ustawy.

Warszawa, dnia 9 lutego 2017 r.

Sprawozdawca Przewodniczacy
Komisji Zdrowia

/-/ Barbara Dziuk /-] Bartosz Artukowicz
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Projekt
USTAWA

Z dnia 2017 r.

0 zmianie ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta

oraz niektérych innych ustaw®

Art. 1. W ustawie z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta (Dz. U. z 2016 r. poz. 186, 823, 960 1 1070) wprowadza si¢
nastepujace zmiany:

1) wart. 3w ust. 1 w pkt 6 kropke zastgpuje si¢ $rednikiem i dodaje si¢ pkt 8-10

w brzmieniu:

»,8) wyciag — skrotowy dokument zawierajacy wybrane informacje lub dane z
calo$ci dokumentacji medycznej;

9) odpis — dokument wytworzony przez przepisanie tekstu z oryginatu
dokumentacji medycznej z wiernym zachowaniem zgodnosci co do tresci
z oryginalem;

10) kopia - dokument wytworzony przez odwzorowanie oryginatu
dokumentacji medycznej, w formie kserokopii albo odwzorowania
cyfrowego (skanu).”;

2) wart. 9:

a) ust. 2 otrzymuje brzmienie:

»2. Pacjent, w tym maloletni, ktory ukonczyt 16 lat, lub jego
przedstawiciel ustawowy majg prawo do uzyskania od osoby wykonujgcej
zawod medyczny przystepnej informacji o stanie zdrowia pacjenta,
rozpoznaniu, proponowanych oraz mozliwych metodach diagnostycznych
i leczniczych, dajacych si¢ przewidzie¢ nastgpstwach ich zastosowania
albo zaniechania, wynikach leczenia oraz rokowaniu, w zakresie
udzielanych przez t¢ osobg S$wiadczen zdrowotnych oraz zgodnie z
posiadanymi przez nig uprawnieniami.”,

b) wust. 415 otrzymuja brzmienie:

Y Niniejsza ustawa zmienia si¢ ustawy: ustawe z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich oraz

ustawe z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielegniarek i potoznych.
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3)

4)

5)

6)

7)

4. Pacjent ma prawo zada¢, aby osoba wykonujgca zawod medyczny
nie udzielata mu informacji, o ktorej mowa w ust. 2.

5. Po uzyskaniu informacji, o ktérej mowa w ust. 2, pacjent ma
prawo przedstawi¢ osobie wykonujacej zawod medyczny swoje zdanie w
tym zakresie.”,

c) ust. 7 otrzymuje brzmienie:

»/. Pacjent matoletni, ktory nie ukonczyl 16 lat, ma prawo do
uzyskania od osoby wykonujacej zawod medyczny informacji, o ktorej
mowa W ust. 2, w zakresie i formie potrzebnej do prawidtowego przebiegu
procesu diagnostycznego lub terapeutycznego.”;

wart. 17:
a) ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Pacjent, w tym matoletni, ktéry ukonczyl 16 lat, ma prawo do
wyrazenia zgody na przeprowadzenie badania lub udzielenie innych
$wiadczen zdrowotnych.”,

b) ust. 4 otrzymuje brzmienie:

»4. Zgoda oraz sprzeciw, o ktorych mowa w ust. 1-3, moga by¢
wyrazone ustnie albo przez takie zachowanie si¢ oséb wymienionych w
tych przepisach, ktore w sposob niebudzacy watpliwosci wskazuje na wole
poddania si¢ czynno$ciom proponowanym przez osob¢ wykonujaca zawod
medyczny albo brak takiej woli.”;

w art. 20 ust. 2 otrzymuje brzmienie:

»2. Prawo do poszanowania godnosci obejmuje takze prawo do umierania
w spokoju i godnosci.”;
po art. 20 dodaje si¢ art. 20a w brzmieniu:

»Art. 20a. 1. Pacjent ma prawo do leczenia bolu.

2. Podmiot wudzielajacy $wiadczen zdrowotnych jest obowigzany
podejmowac dzialania polegajace na okresleniu stopnia nat¢zenia bdlu, leczeniu
bolu oraz monitorowaniu skutecznosci tego leczenia.”;

w art. 21 ust. 1 otrzymuje brzmienie:

,1. Na zyczenie pacjenta przy udzielaniu §wiadczen zdrowotnych moze

by¢ obecna osoba bliska.”;

w art. 24 ust. 2 i 3 otrzymujg brzmienie:
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8)

9)

»2. Do przetwarzania danych zawartych w dokumentacji medycznej, o
ktorej mowa w art. 25 ust. 1, w celu ochrony zdrowia, udzielania oraz
zarzadzania udzielaniem §wiadczen zdrowotnych, utrzymania systemu
teleinformatycznego, w ktérym przetwarzana jest dokumentacja medyczna, i
zapewnienia bezpieczenstwa tego systemu, sg uprawnione:

1) osoby wykonujgce zawod medyczny;

2) inne osoby wykonujgce czynnosci pomocnicze przy udzielaniu $wiadczen
zdrowotnych, a takze czynno$ci zwigzane z utrzymaniem systemu
teleinformatycznego, w ktorym przetwarzana jest dokumentacja
medyczna, i zapewnieniem bezpieczenstwa tego systemu, na podstawie
upowaznienia administratora danych.

3. Osoby, o ktorych mowa w ust. 2 pkt 2, s3 obowigzane do zachowania
w tajemnicy informacji zwigzanych z pacjentem uzyskanych w zwigzku
z wykonywaniem zadan. Osoby te sg zwigzane tajemnicg takze po S$mierci
pacjenta.”;

w art. 25 dotychczasowg tre$¢ oznacza si¢ jako ust. 1 i dodaje si¢ ust. 213 w

brzmieniu:

»2. W dokumentacji medycznej zamieszcza si¢ informacje o wydaniu
opinii albo orzeczenia, o ktorych mowa w art. 31 ust. 1.

3. Przepisow o dokumentacji medycznej nie stosuje si¢ do danych
dotyczacych tresci zgloszen alarmowych, w tym nagran rozmoéw
telefonicznych, o ktorych mowa w art. 24b ust. 1 i 2 ustawy z dnia 8 wrzesnia
2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2016 r. poz. 1868 1
2020 oraz z 2017 r. poz. 60).”;

w art. 26:

a) ust. 2 otrzymuje brzmienie:

»2. Po $mierci pacjenta dokumentacja medyczna jest udostepniana
osobie upowaznionej przez pacjenta za zycia lub osobie, ktéra w chwili
zgonu pacjenta byta jego przedstawicielem ustawowym.”,

b) wust. 3:

—  pkt 2 otrzymuje brzmienie:

»2) organom wiladzy publicznej, w tym Rzecznikowi Praw Pacjenta,

Narodowemu Funduszowi Zdrowia, organom samorzadu
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zawodow medycznych oraz konsultantom  krajowym i
wojewodzkim, w zakresie niezb¢dnym do wykonywania przez te
podmioty ich zadan, w szczego6lnosci nadzoru i kontroli;”,

— po pkt 2a dodaje si¢ pkt 2b w brzmieniu:

,»20) upowaznionym przez podmiot, o ktorym mowa w art. 121 ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej, osobom
wykonujagcym zawod medyczny, w zakresie niezbednym do
sprawowania nadzoru nad podmiotem leczniczym niebedacym
przedsiebiorca;”,

—  pkt 8 otrzymuje brzmienie:

»8) osobom wykonujgcym zawdd medyczny, w zwigzku z
prowadzeniem procedury oceniajacej podmiot udzielajacy
$wiadczen zdrowotnych na podstawie przepisoOw o akredytacji w
ochronie zdrowia albo procedury uzyskiwania innych
certyfikatow jakosci, w zakresie niezb¢dnym do ich
przeprowadzenia;”,

— w pkt 11 kropke zastepuje si¢ $rednikiem i dodaje si¢ pkt 12 w
brzmieniu:

»12) cztonkom zespotow kontroli zakazen szpitalnych, o ktdrych
mowa w art. 14 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu
oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi (Dz. U. z
2016 r. poz. 1866, 2003 i 2173), w zakresie niezbednym do
wykonywania ich zadan.”,

C) po ust. 3 dodaje si¢ ust. 3a i 3b w brzmieniu:

,»3a. Dokumentacja medyczna podmiotéw leczniczych, o ktorych
mowa w art. 89 ust. 1 1 3 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci
leczniczej, instytutow badawczych, o ktorych mowa w art. 3 ustawy z dnia
30 kwietnia 2010 r. o instytutach badawczych (Dz. U. z 2016 r. poz. 371,
1079, 1311 i 2260), i innych podmiotow udzielajacych $wiadczen
zdrowotnych uczestniczacych w przygotowaniu osob do wykonywania
zawodu medycznego i1 ksztalceniu osob wykonujacych zawod medyczny
jest udostgpniana tym osobom wytacznie w zakresie niezbednym do

realizacji celow dydaktycznych.
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3b. Osoby, o ktérych mowa w ust. 3a, sg obowigzane do zachowania

W tajemnicy informacji zawartych w dokumentacji medycznej, takze po

$mierci pacjenta.”;

10) art. 27 otrzymuje brzmienie:

»Art. 27. 1. Dokumentacja medyczna jest udostepniana:

1) do wgladu, w tym takze do baz danych w zakresie ochrony zdrowia, w
miejscu udzielania $wiadczen zdrowotnych, z wylaczeniem medycznych
czynnosci ratunkowych, albo w siedzibie podmiotu udzielajacego
swiadczen zdrowotnych, z zapewnieniem pacjentowi lub innym
uprawnionym organom lub podmiotom mozliwosci sporzadzenia notatek
lub zdjec;

2) przez sporzadzenie jej wyciagu, odpisu, kopii lub wydruku;

3) przez wydanie oryginatu za potwierdzeniem odbioru i z zastrzezeniem
zwrotu po wykorzystaniu, na zgdaniec organéw wiadzy publicznej albo
sadow powszechnych, a takze w przypadku gdy zwloka w wydaniu
dokumentacji moglaby spowodowaé zagrozenie zycia lub zdrowia
pacjenta;

4)  za posrednictwem srodkow komunikacji elektronicznej;

5) nainformatycznym nosniku danych.

2. Zdjecia rentgenowskie wykonane na kliszy, przechowywane przez
podmiot udzielajacy $wiadczen  zdrowotnych, sa udostgpniane za
potwierdzeniem odbioru i z zastrzezeniem zwrotu po wykorzystaniu.

3. Dokumentacja medyczna prowadzona w postaci papierowej moze by¢
udostepniona przez sporzadzenie kopii w formie odwzorowania cyfrowego
(skanu) i przekazanie w sposob okreslony w ust. 1 pkt 4 i 5, na zadanie pacjenta
lub innych uprawnionych organdéw Ilub podmiotow, jezeli przewiduje to
regulamin organizacyjny podmiotu udzielajacego §wiadczen zdrowotnych.

4. Podmiot udzielajacy $wiadczen zdrowotnych prowadzi wykaz
zawierajacy nastgpujace informacje dotyczace udostgpnianej dokumentacji
medycznej:

1) imi¢ (imiona) i nazwisko pacjenta, ktérego dotyczy dokumentacja
medyczna;

2)  sposob udostepnienia dokumentacji medycznej;
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3) zakres udostepnionej dokumentacji medycznej;

4) imi¢ (imiona) i nazwisko osoby innej niz pacjent, ktorej zostata
udostepniona dokumentacja medyczna, a w przypadkach, o ktérych mowa
w art. 26 ust. 3 i 4, takze nazwe uprawnionego organu lub podmiotu;

5) imi¢ (imiona) i nazwisko oraz podpis osoby, ktora udostepnita
dokumentacj¢ medyczna;

6) date udostepnienia dokumentacji medyczne;j.”;

11) wart. 28:

a) ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Za udostepnienie dokumentacji medycznej w sposob okreslony w
art. 27 ust. 1 pkt 2 i 5 oraz w ust. 3 podmiot udzielajacy $wiadczen
zdrowotnych moze pobiera¢ optate.”,

b) wust. 314 otrzymuja brzmienie:

,,3. Opflate za udostepnienie dokumentacji medycznej w przypadkach,
0 ktorych mowa w wust. 1, ustala podmiot udzielajacy $wiadczen
zdrowotnych.
4. Maksymalna wysoko$¢ optaty za:
1) jedng stron¢ wyciggu albo odpisu dokumentacji medycznej — nie
moze przekracza¢ 0,002,
2) jedna strong kopii albo wydruku dokumentacji medycznej — nie moze
przekracza¢ 0,00007,
3) udoste¢pnienie dokumentacji medycznej na informatycznym nosniku
danych — nie moze przekracza¢ 0,0004
— przecig¢tnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale, oglaszanego przez
Prezesa Gloéwnego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym
Rzeczypospolitej Polskiej ,,Monitor Polski” na podstawie art. 20 pkt 2
ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spotecznych (Dz. U. z 2016 r. poz. 887, 1948, 2036 i 2260
oraz z 2017 r. poz. 2 i 38), poczawszy od pierwszego dnia miesigca
nastepujacego po miesigcu, w ktorym nastgpito ogloszenie.”,

dodaje si¢ ust. 5 w brzmieniu:
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»d. Wysokos$¢ optaty, o ktorej mowa w ust. 4, uwzglednia podatek od
towaréw 1 ustug, jezeli na podstawie odrebnych przepisoéw ustuga jest

opodatkowana tym podatkiem.”;

12) wart. 29:

13)

a) wust. 1 pkt 3 otrzymuje brzmienie:

»3) skierowan na badania lub zlecen lekarza, ktore sg przechowywane

przez okres:

a) 5 lat, liczac od konca roku kalendarzowego, w ktorym udzielono
$wiadczenia zdrowotnego bedacego przedmiotem skierowania
lub zlecenia lekarza,

b) 2 lat, liczac od konca roku kalendarzowego, w ktorym
wystawiono skierowanie — w przypadku gdy $wiadczenie
zdrowotne nie zostalo udzielone z powodu niezgloszenia si¢
pacjenta w ustalonym terminie, chyba ze pacjent odebrat
skierowanie;”,

b) wust. 2 dodaje si¢ zdanie drugie w brzmieniu:

»,Dokumentacja medyczna przeznaczona do zniszczenia moze by¢ wydana

pacjentowi, jego przedstawicielowi ustawowemu lub osobie upowaznionej

przez pacjenta.”;
art. 30a otrzymuje brzmienie:

HJArt. 30a. 1. W przypadku zaprzestania wykonywania dziatalnosci
leczniczej podmiot wudziclajacy $wiadczen zdrowotnych  przekazuje
dokumentacj¢ medyczng podmiotom, o ktérych mowa w ust. 2-4 i 7, w sposob
zapewniajacy zabezpieczenie przed jej zniszczeniem, uszkodzeniem lub utrata
oraz dostepem 0sOb nieuprawnionych.

2. Dokumentacj¢ medyczng podmiotu zaprzestajagcego wykonywania
dziatalnos$ci leczniczej przejmuje podmiot, ktory przejat jego zadania.

3. W przypadku braku podmiotu, o ktéorym mowa w ust. 2, za
przechowywanie i udostepnianie dokumentacji medycznej po zaprzestaniu
udzielania $wiadczen zdrowotnych odpowiada:

1) podmiot tworzacy albo sprawujgcy nadzoér — w przypadku podmiotu

leczniczego niebgdacego przedsigbiorcag w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 4

ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej albo instytutu
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badawczego, o ktorym mowa w art. 3 ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r. o

instytutach badawczych;

2) podmiot udzielajacy $wiadczen zdrowotnych, z ktorym podmiot
zaprzestajagcy wykonywania dziatalno$ci leczniczej zawarl umowe 0
przechowywanie dokumentacji medycznej — w przypadku podmiotu
leczniczego innego niz okreSlony w pkt 1 oraz praktyki zawodowej w
rozumieniu art. 5 ustawy zdnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej;

3) wilasciwa okregowa izba lekarska albo okrggowa izba pielggniarek i
potoznych — w przypadku $mierci odpowiednio lekarza albo pielggniarki
lub potoznej, wykonujacych zawdéd w formie praktyki zawodowej w
rozumieniu art. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej.

4. W przypadkach, o ktorych mowa w art. 108 ust. 2 ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej, organ prowadzacy rejestr podmiotow
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza wzywa podmiot udzielajacy $wiadczen
zdrowotnych podlegajacy wykresleniu do wskazania, w wyznaczonym
terminie, nazwy (firmy) i adresu podmiotu, z ktéorym zawarl umowg o
przechowywanie dokumentacji medycznej.

5. W razie bezskutecznego uplywu terminu, o ktorym mowa w ust. 4,
organ prowadzacy rejestr podmiotdow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza
okresla sposob postgpowania z dokumentacjag medyczng, na koszt podmiotu
udzielajacego §wiadczen zdrowotnych podlegajacego wykresleniu.

6. Do naleznosci z tytutu kosztow, o ktérych mowa w ust. 5, stosuje si¢
przepisy o postepowaniu egzekucyjnym w administracji.

7. W przypadku gdy nie jest mozliwe ustalenie podmiotu
odpowiedzialnego za przechowywanie dokumentacji medycznej po
zaprzestaniu wykonywania dzialalnosci leczniczej, za przechowywanie
dokumentacji medycznej odpowiada wojewoda.

8. Przepisow ust. 2—7 nie stosuje si¢ do dokumentacji medycznej, o ktorej
mowa w ust. 9.

9. Dokumentacja medyczna, o ktérej mowa w przepisach wydanych na
podstawie art. 13 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w
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14)

ochronie zdrowia, po zaprzestaniu wykonywania dziatalnosci leczniczej jest
przechowywana 1 wudostepniana przez jednostke podlegta ministrowi
wilasciwemu do spraw zdrowia, wlasciwag w zakresie systemow informacyjnych
ochrony zdrowia, w Systemie Informacji Medycznej, o ktorym mowa w art. 10
tej ustawy.

10. Podmioty, o ktorych mowa w ust. 3 i 7, mogg zawrze¢ umowe, O
ktorej mowa w art. 31 ust. 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie
danych osobowych, pod warunkiem zapewnienia ochrony danych osobowych
oraz prawa do kontroli zgodnosci przetwarzania danych osobowych przez
podmiot przyjmujacy te dane.

11. Osoby, ktore w zwigzku z realizacjag umowy zawartej na podstawie
ust. 10 uzyskaty dostep do informacji zwigzanych z pacjentem sg obowigzane
do zachowania ich w tajemnicy, takze po $mierci pacjenta.

12. W przypadku zaprzestania przetwarzania danych osobowych
zawartych w dokumentacji medycznej przez podmiot, ktéremu powierzono
takie przetwarzanie, w szczegolnosci w zwigzku z jego likwidacjg, jest on
obowigzany do przekazania danych osobowych zawartych w dokumentacji
medycznej podmiotowi, o0 ktérym mowa w ust. 3 i 7, ktory powierzyt
przetwarzanie tych danych.

13. Przepisy art. 13, art. 14, art. 23, art. 24 i art. 26-29 oraz przepisy
wydane na podstawie art. 30 stosuje si¢ odpowiednio do podmiotéw, ktore
przechowuja 1udostepniajg dokumentacj¢ medyczng po zaprzestaniu
wykonywania dzialalno$ci lecznicze] przez podmiot udzielajacy $wiadczen
zdrowotnych.”;

w art. 32:
a) wust. 2 dodaje si¢ zdanie drugie i trzecie w brzmieniu:

»Lista zawiera imiona i nazwiska lekarzy, ich numery telefonow i adresy

korespondencyjne oraz adresy poczty elektronicznej, jezeli je posiadaja.

Wraz z lista konsultant krajowy przekazuje Rzecznikowi Praw Pacjenta

zgode lekarza, o ktdrej mowa w ust. 2a.”,

b) po ust. 2 dodaje si¢ ust. 2a i 2b w brzmieniu:
»2a. Wpisanie lekarza na listg, o ktérej mowa w ust. 2, wymaga

uzyskania jego uprzedniej pisemnej zgody.
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c)

2b. Lekarz moze odmoéwi¢ udziatu w Komisji Lekarskiej z waznych
powodow. Uporczywe uchylanie si¢ od udziatu w Komisji Lekarskiej albo
od wydania opinii, o ktorej mowa w art. 671 ust. 7, powoduje skreslenie z
listy, o ktérej mowa w ust. 2.”,
po ust. 3 dodaje si¢ ust. 3a w brzmieniu:

»3a. Cztonkom Komisji Lekarskiej przystuguje zwolnienie od pracy

w dniu jej posiedzenia, bez zachowania prawa do wynagrodzenia.”,

15) w art. 47 w ust. 1 po pkt 9 dodaje si¢ pkt 9a w brzmieniu:

»9a) wspolpraca w zakresie przestrzegania praw pacjenta z podmiotami

udzielajacymi $§wiadczen zdrowotnych;”;

16) w art. 52 w ust. 2 po pkt 1 dodaje si¢ pkt 1a w brzmieniu:

»1a) zada¢ zlozenia wyjasnien oraz zapewnienia dostepu do dokumentow,

przez podmioty udzielajace $wiadczen zdrowotnych;”;

17) wart. 53:

a)

b)

w ust. 1 pkt 2 otrzymuje brzmienie:

»2) skierowa¢ wystgpienic do podmiotu udzielajacego Swiadczen
zdrowotnych, organu, organizacji lub instytucji, w Kktorych
dziatalnosci stwierdzit naruszenie praw pacjenta; wystgpienie takie
nie moze narusza¢ niezawisto$ci sedziowskiej;”,

po ust. 3 dodaje si¢ ust. 3a w brzmieniu:

»3a. W przypadku utrzymania w mocy rozstrzygni¢cia Rzecznika
wydanego po rozpatrzeniu wniosku, o ktérym mowa w ust. 3,
wnioskodawcy przystuguje skarga do sagdu administracyjnego.”,
ust. 5 otrzymuje brzmienie:

,»J5. Podmiot udzielajacy $wiadczen zdrowotnych, organ, organizacja
lub instytucja, do ktérych zostato skierowane wystapienie, o ktérym mowa
w ust. 1 pkt2, sg obowigzane niezwlocznie, nie pdzniej jednak niz w
terminie 30 dni, poinformowa¢ Rzecznika o podjetych dziataniach lub
zajetym stanowisku. W przypadku gdy Rzecznik nie podziela tego
stanowiska, moze zwréci¢ si¢ do wlasciwego organu nadrzednego z
wnioskiem o zastosowanie S$rodkow przewidzianych w przepisach

prawa.”;

18) w art. 67c po ust. 1 dodaje si¢ ust. 1a w brzmieniu:

10
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19)

20)

21)

»la. W przypadku gdy wojewoddzka komisja do spraw orzekania o
zdarzeniach medycznych, do ktdérej wptyngt wniosek o ustalenie zdarzenia
medycznego jest niewlasciwa, niezwlocznie przekazuje wniosek do wlasciwej
wojewddzkiej komisji do spraw orzekania o zdarzeniach medycznych,
zawiadamiajac o tym podmiot sktadajacy wniosek.”;

w art. 67e:
a) w ust. 5 w pkt 2 wyrazy ,,Rzecznik Praw Pacjenta” zastepuje si¢ wyrazem

»Rzecznik”,

b) w ust. 6 wyrazy ,Rzecznik Praw Pacjenta” zastepuje si¢ wyrazem

»Rzecznik”,
c¢) po ust. 11 dodaje si¢ ust. 11a w brzmieniu:

»lla. Przewodniczacy wojewddzkiej komisji dokonuje oceny
wniosku pod wzgledem spetnienia wymogoéw formalnych.”;
w art. 67f po ust. 2 dodaje si¢ ust. 2a—2¢ w brzmieniu:

»2a. W przypadku gdy z powodu wylgczenia cztonkéw wojewddzkiej
komisji, o ktdrym mowa w art. 67g ust. 2 albo w art. 67j ust. 8 zdanie drugie,
nie jest mozliwe wyznaczenie sktadu orzekajacego, przewodniczacy
wojewodzkiej komisji, niezwlocznie, nie pozniej niz w terminie 3 dni od dnia
wptywu wniosku, informuje 0 tym Rzecznika.

2b. Rzecznik, nie pdzniej niz w terminie 7 dni od dnia otrzymania
informacji, o ktérej mowa w ust. 2a, wskazuje wojewodzka komisj¢ wlasciwg
do rozpatrzenia wniosku, majac na uwadze zapewnienie mozliwie dogodnych
warunkow dojazdu dla uczestnikow postepowania.

2c. Wojewddzka komisja, do ktorej wptynal wniosek, przekazuje calos¢
dokumentacji sprawy wojewddzkiej komisji wskazanej przez Rzecznika,
niezwlocznie, nie pozniej niz w terminie 3 dni od dnia wskazania.”;

w art. 671 po ust. 6 dodaje si¢ ust. 6a w brzmieniu:

»,06a. W przypadku nieusprawiedliwionego niestawiennictwa o0soby
wezwanej na posiedzenie w celu zlozenia wyjasnien, o ktorych mowa w ust. 4,
albo zeznan w charakterze $wiadka, wojewddzka komisja moze pomingé
dowdd z tych wyjasnien albo zeznan, jesli mialtyby one dotyczy¢ okolicznos$ci
juz ustalonych w sposob niebudzacy watpliwosci na podstawie innych

dowodow.”;

11
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22) art. 67n otrzymuje brzmienie:

LArt. 67n. 1. Oswiadczenia o braku konfliktu interesoOw, protokoly oraz
orzeczenia wraz z uzasadnieniem s3 przechowywane przez wlasciwego
wojewodg przez okres 10 lat, z wylaczeniem dokumentacji medycznej
zgromadzone] w postepowaniu, ktora po zakonczeniu postgpowania jest
zwracana podmiotowi sktadajagcemu wniosek na jego zadanie albo niszczona w
sposOb uniemozliwiajacy identyfikacje pacjenta, ktorego dotyczyta.

2. Po zakonczeniu postgpowania wojewodzka komisja informuje podmiot
sktadajacy wniosek o prawie wystapienia, w terminie 14 dni od dnia otrzymania
informacji, z zadaniem zwrotu dokumentacji medycznej, o ktorej mowa w ust.
1.

3. W przypadku umorzenia postgpowania z powodu $mierci podmiotu
sktadajacego wniosek dokumentacja medyczna, o ktorej mowa w ust. 1, jest
niszczona w sposdb uniemozliwiajacy identyfikacj¢ pacjenta, ktorego
dotyczyta.

4. Wojewoda ma prawo przetwarzania dokumentacji, o ktérej mowa w
ust. 1, w zakresie koniecznym do realizacji zadania okre§lonego w ust. 1.”;

23) w rozdziale 13a po art. 670 dodaje si¢ art. 67p w brzmieniu:

»Art. 67p. Wojewoda przekazuje ministrowi wlasciwemu do spraw
zdrowia oraz Rzecznikowi, na koniec kazdego kwartatu oraz na kazde zadanie
tych organow, informacje dotyczace liczby:

1)  wnioskow, ktore wptynely do wojewodzkiej komisji, w tym wnioskow o
ponowne rozpatrzenie sprawy oraz skarg o stwierdzenie niezgodno$ci z
prawem orzeczenia wojewodzkiej komisji;

2) wnioskow, ktore zostaly pozostawione bez rozpoznania na podstawie art.
67d ust. 5;

3) wnioskow, ktore stanowig lub bedg stanowily przedmiot prac
wojewodzkiej  komisji, ze wskazaniem  przedmiotu  wniosku,
wnioskowanej kwoty odszkodowania lub zado$¢uczynienia;

4)  zakonczonych postepowan ze wskazaniem rodzaju wydanego orzeczenia;

5) postanowien o zasi¢ggnieciu opinii, o ktdrej mowa w art. 67i ust. 7, wraz z

podaniem specjalizacji lekarza wydajacego opinig;
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6) posiedzen komisji ze wskazaniem liczby tych, ktére mialy charakter
organizacyjny.”;
24) po art. 69 dodaje si¢ art. 69a w brzmieniu:

JArt. 69a. 1. W przypadku niedopelnienia obowiazkéw dotyczacych
postepowania z dokumentacja medyczng po =zaprzestaniu wykonywania
dziatalnosci leczniczej, 0 ktérych mowa w art. 30a, organ prowadzacy rejestr
podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza naktada, w drodze decyzji
administracyjnej, na ostatniego kierownika podmiotu udzielajacego $wiadczen
zdrowotnych, likwidatora albo syndyka kare¢ pienigzng w wysokoséci do
trzykrotnosci przecigtnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale, poczawszy
od pierwszego dnia miesigca nastepujacego po miesigcu, w ktorym nastapito
ogloszenie przez Prezesa Gloéwnego Urzedu Statystycznego w Dzienniku
Urzgdowym Rzeczypospolitej Polskiej ,,Monitor Polski” na podstawie art. 20
pkt 2 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spotecznych.

2. W przypadku praktyk zawodowych lekarzy uchwale w sprawie
nalozenia kary pieni¢znej podejmuje wlasciwa okregowa rada lekarska.

3. W przypadku praktyk zawodowych pielggniarek uchwale w sprawie
natozenia kary pieni¢znej podejmuje wilasciwa okrggowa rada pielggniarek 1
potoznych.

4. Do uchwat, o ktorych mowa w ust. 2 i 3, stosuje si¢ przepisy Kodeksu
postepowania administracyjnego dotyczace decyzji administracyjnych.

5. Organem wyzszego stopnia w sprawach natozenia kary pieni¢znej jest
minister wlasciwy do spraw zdrowia.

6. Kare pieniezng, o ktorej mowa w ust. 1, uiszcza si¢ w terminie 14 dni
od dnia, w ktérym decyzja administracyjna stata si¢ ostateczna.

7. Przy ustalaniu wysokosci kary pieni¢znej organ prowadzacy rejestr
podmiotdw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza uwzglednia rodzaj i wage
stwierdzonych naruszen.

8. Do kary pieni¢znej stosuje si¢ odpowiednio przepisy ustawy z dnia 29

sierpnia 1997 r. — Ordynacja podatkowa (Dz. U. z 2015 r. poz. 613, z p6zn.
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25)

Zm.z)) dotyczace terminu przedawnienia zobowigzan podatkowych oraz odsetek

za zwtoke od zaleglosci podatkowych.”;

w art. 71 po ust. 1 dodaje si¢ ust. la w brzmieniu:
,»la. Srodki finansowe pochodzace z kar pienieznych, o ktérych mowa w

art. 69a, stanowig:

1)  dochéd budzetu panstwa — w przypadku podmiotow leczniczych;

2) przychdd wilasciwej okregowej izby lekarskiej — w przypadku praktyk
zawodowych lekarzy;

3) przychod wilasciwej okregowej izby pielegniarek i potoznych — w
przypadku praktyk zawodowych pielggniarek.”.

Art. 2. W ustawie z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz. U. z 2016 r.

poz. 522 1 2020) wprowadza si¢ nastepujace zmiany:

1)

2)

w art. 5 po pkt 11 dodaje si¢ pkt 11a w brzmieniu:

»,11a) przechowywanie i udostepnianie dokumentacji medycznej w przypadku,
0 ktérym mowa w art. 30a ust. 3 pkt 3 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o
prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2016 r. poz. 186,
823, 960, 10701 ...);”;

w art. 115 ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Izby lekarskie otrzymuja z budzetu panstwa, z czesci, ktorej
dysponentem jest minister wlasciwy do spraw zdrowia, $rodki finansowe, na
pokrycie kosztow czynnosci administracyjnych zwigzanych z realizacja zadan,
o ktorych mowa w art. 5 pkt 3-6, 11 illa, oraz czynno$ci, ktorych
wykonywanie na podstawie odrgbnych przepisow zostalo przekazane izbom

lekarskim.”.

Art. 3. W ustawie z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielggniarek i potoznych

(Dz. U. poz. 1038, z p6zn. zm.3)) wprowadza si¢ nast¢pujace zmiany:

1)

w art. 4 w ust. 2 po pkt 2 dodaje si¢ pkt 2a w brzmieniu:

Zmiany tekstu jednolitego wymieniowej ustawy zostaly ogtoszone w Dz. U. z 2015 r. poz. 699,

978, 1197, 1269, 1311, 1649, 1923, 1932 i 2184 oraz z 2016 r. poz. 195, 615, 846, 1228, 1579,
1933, 1948, 2024, 2255 i 2261.

Zmiany wymieniowe] ustawy zostaty ogloszone w Dz. U. z 2013 r. poz. 779, 1247 i 1650, z 2014

r. poz. 1004 oraz z 2015 r. poz. 1640.

14
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,»,28) przechowywanie i udostepnianie dokumentacji medycznej w przypadku, o
ktorym mowa w art. 30a ust. 3 pkt 3 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o
prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2016 r. poz. 186,
823, 960, 10701 ...);”;
2) wart. 91 w ust. 1 w pkt 8 kropke zastepuje si¢ Srednikiem i dodaje si¢ pkt 9 w
brzmieniu:

,»9) dziatania, o ktorych mowa w art. 4 ust. 2 pkt 2a.”.

Art. 4. Podmioty, ktére przed dniem wejscia w zycie niniejszej ustawy
przechowywaty dokumentacj¢ medyczna po zaprzestaniu wykonywania dziatalnosci
leczniczej przez podmioty udzielajgce swiadczen zdrowotnych, przechowuja ja na

dotychczasowych zasadach.

Art. 5. Do oryginatow dokumentacji medycznej udostepnionych przed dniem

wejscia w zycie niniejszej ustawy stosuje si¢ przepisy dotychczasowe.

Art. 6. 1. Do postepowan wyjasniajacych prowadzonych przez Rzecznika Praw
Pacjenta rozpoczetych i1 niezakonczonych przed dniem wejScia w Zycie niniejszej
ustawy stosuje si¢ przepisy ustawy zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym
niniejsza ustawa.

2. Do postepowan przed wojewddzka komisja do spraw orzekania o
zdarzeniach medycznych rozpoczetych i niezakonczonych przed dniem wejscia w
zycie niniejszej ustawy stosuje si¢ przepisy ustawy zmienianej w art. 1, w brzmieniu

nadanym niniejszg ustawg.

Art. 7. Wymagania dotyczace listy lekarzy, ktérzy moga by¢ czlonkami
Komisji Lekarskiej, okreslone w art. 32 ust. 2 1 2a ustawy zmienianej w art. 1, W
brzmieniu nadanym niniejszag ustawa, stosuje si¢ po raz pierwszy do listy

opracowywanej po dniu wej$cia w zycie niniejszej ustawy.

Art. 8. Dotychczasowe przepisy wykonawcze wydane na podstawie art. 115
ust. 3 ustawy zmienianej w art. 2, zachowujg moc do dnia wejScia w zycie przepisow
wykonawczych wydanych na podstawie art. 115 ust. 3 ustawy zmienianej w art. 2,
w brzmieniu nadanym niniejszg ustawg, jednak nie dluzej niz przez okres 12

miesi¢cy od dnia wejécia w zycie niniejszej ustawy.

Art. 9. Ustawa wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia.
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