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Rzad przyjal projekt zmian stuzacy przyspieszeniu informatyzacji systemu ochrony zdrowia w Polsce.
Z wprowadzanych zmian skorzysta¢ maja przede wszystkim pacjenci, ktérzy beda mogli m.in.:

e otrzymac bezptatne leki w ramach programu 75+ takze podczas wizyty u lekarza specjalisty 1 przy
wypisie ze szpitala;

e zalozy¢ w placowce podstawowej opieki zdrowotnej Internetowe Konto Pacjenta (IKP) oraz
potwierdzi¢ w niej Profil Zaufany;

e zlozy¢ zdalnie deklaracj¢ wyboru lekarza, pielegniarki i potoznej podstawowej opieki zdrowotnej;

e przegladac aktualng list¢ podmiotéw majacych kontrakt z Narodowym Funduszem Zdrowia wraz
z informacja o zakresie oferowanych ustug oraz najblizszym wolnym terminie;

e wystapi¢ zdalnie o wydanie Europejskiej Karty Ubezpieczenia Zdrowotnego;

¢ uzyskac informacje o dopasowanej do swoich potrzeb ofercie badan profilaktycznych
finansowanych ze Srodkéw publicznych;

e otrzyma¢ SMS, mail lub powiadomienie o wycofanych z obrotu lekach, ktore wykupili w aptece;

e skorzystac z rejestracji w placowce medycznej przy pomocy aplikacji mObywatel;

e w tatwy 1 szybki sposéb zrealizowac e-recepte przy uzyciu e-dowodu osobistego;

e mie¢ dostgp do IKP na urzadzeniu mobilnym

e ocenié, za pomocy interaktywnej ankiety, jako$¢ ustug medycznych sfinansowanych przez NFZ.

Nowe przepisy, jak napisano w komunikacie wydanym po posiedzeniu Rady Ministréw, odpowiadaja
takze na postulaty zgltaszane przez Srodowisko medyczne i1 obejma:

e wprowadzenie mechanizmu automatycznie okreslajacego poziom odptatnosci lekow na e-recepcie
na podstawie wskazania medycznego;

e wydluzenie okresu realizacji e-recepty do 360 dni;

e automatyczne udostgpnienie zawartych w platformie e-zdrowie (P1) danych pacjenta lekarzom
przyjmujacym (w praktyce lekarza rodzinnego);

e poszerzenie uprawnien asystentow medycznych o mozliwos¢ wystawienia, na podstawie
dokumentacji medycznej, e-recept oraz e-skierowan;

e stworzenie rejestru uprawnien dodatkowych pacjentéw, ktére m.in. beda automatycznie
przypisywane podczas wystawiania e-recept;

e rozszerzenie katalogu os6b objetych tzw. receptami ,,pro familae”, o osoby pozostajace we
wspllnym pozyciu oraz o dalszych cztonkéw rodziny;

e umozliwienie lekarzowi dokonywania wyboru migdzy refundowanymi odpowiednikami w
przypadku lekéw okreslonych w obwieszczeniu refundacyjnym.

Przewidziano takze kolejne srodki przeznaczone na informatyzacj¢ Swiadczen opieki zdrowotnej —
dodatkowy budzet na lata 2020-2022 wyniesie 150 mln zfotych.

Dzigki wprowadzanym zmianom mozliwe stanie si¢ takze wdrozenie e-recepty transgranicznej, tj.
mozliwej do zrealizowania w innych krajach Unii Europejskiej. Projekt wprowadza takze zmiany do
zasad prowadzenia rejestrOw oraz wymiany danych mig¢dzy Ministerstwem Zdrowia, Narodowym
Funduszem Zdrowia i1 Zaktadem Ubezpieczen Spotecznych.

Wejscie w zycie ustawy bedzie takze stanowito zakonczenie dziatan ministra zdrowia dotyczacych
likwidacji obowiazku stosowania pieczatek (przez usunigcie go z obowigzujacych przepisow), a takze
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natozenie na NFZ obowiazku wyeliminowania ich z dokumentéw funkcjonujacych na podstawie
zarzadzen prezesa w ramach wprowadzanych utatwien w obiegu dokumentacji, w tym ich elektronizacji.
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