Warszawa, dnia 29 lipca 2022 r.
Poz. 1601

OBWIESZCZENIE
MINISTRA ZDROWIA

z dnia 27 czerwca 2022 r.

w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie sposobu i trybu finansowania
Z budzetu panstwa Swiadczen opieki zdrowotnej

1. Na podstawie art. 16 ust. 3 ustawy z dnia 20 lipca 2000 r. 0 oglaszaniu aktow normatywnych i niektorych innych
aktow prawnych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1461) oglasza si¢ w zataczniku do niniejszego obwieszczenia jednolity tekst rozpo-
rzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 28 grudnia 2018 r. w sprawie sposobu i trybu finansowania z budzetu panstwa §wiadczen
opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 2537), z uwzglednieniem zmian wprowadzonych rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia
21 pazdziernika 2020 r. zmieniajacym rozporzadzenie w sprawie sposobu i trybu finansowania z budzetu panstwa §wiad-
czen opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 1869).

2. Podany w zataczniku do niniejszego obwieszczenia tekst jednolity rozporzadzenia nie obejmuje § 2 rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 21 pazdziernika 2020 r. zmieniajgcego rozporzadzenie w sprawie sposobu i trybu finansowania
Z budzetu panstwa $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 1869), ktory stanowi:

,»§ 2. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem nastepujacym po dniu ogloszenia.”.

Minister Zdrowia: A. Niedzielski
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Zalgcznik do obwieszczenia Ministra Zdrowia
z dnia 27 czerwca 2022 r. (Dz. U. poz. 1601)

ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIAYD

Z dnia 28 grudnia 2018 r.
w sprawie sposobu i trybu finansowania z budzetu panstwa §wiadczen opieki zdrowotnej

Na podstawie art. 13a ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o s$wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych (Dz. U. z 2021 r. poz. 1285, z p6zn. zm.?) zarzadza sie, co nastepuje:

§ 1. Rozporzadzenie okresla sposob i tryb finansowania z budzetu panstwa $wiadczen opieki zdrowotnej, o ktorych
mowa w art. 12 pkt 5 i 10-12, art. 12a oraz art. 15 ust. 2 pkt 12 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych, zwanej dalej ,,ustawg”.

§ 2. 1. Swiadczenia opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w:

1) art. 12 pkt 5 ustawy, sg finansowane przez Komendanta Gtownego Strazy Granicznej ze $rodkow budzetu panstwa
bedacych w jego dyspozycji, z czesci, ktdrej dysponentem jest minister wiasciwy do spraw wewnetrznych;

2) art. 12 pkt 10 ustawy, sg finansowane przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia ze srodkéw budzetu panstwa, z czesci,
ktorej jest dysponentem;

3) art. 12 pkt 11 i 12 ustawy, sa finansowane przez ministra wlasciwego do spraw wewnetrznych ze srodkow budzetu
panstwa, z czesci, ktorej jest dysponentem;

4) art. 12a ustawy, sa finansowane przez Ministra Sprawiedliwosci ze srodkéw budzetu panstwa, z czgsci, ktorej jest dyspo-
nentem.

2. Swiadczenia opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w art. 15 ust. 2 pkt 12 ustawy, sg finansowane przez Narodowy
Fundusz Zdrowia, zwany dalej ,,Funduszem”, ze srodkéw budzetu panstwa, z czesci, ktorej dysponentem jest minister witas-
ciwy do spraw zdrowia, w formie dotacji, o ktorej mowa w art. 97 ust. 8 ustawy, zwanej dalej ,,dotacja”.

§ 3. 1. Swiadczenia opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w art. 12 pkt 5, 11 i 12 oraz art. 12a ustawy, inne niz leki,
$rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego lub wyroby medyczne wydane w aptekach bezplatnie, za od-
platnoscia ryczaltowa lub za odplatnoscia w wysokosci 30% albo 50% ich limitu finansowania, s finansowane §wiadczenio-
dawcom na podstawie faktury i zatgczonego do faktury miesiecznego zestawienia, sporzgdzonych przez $wiadczeniodawce
w formie pisemnej w postaci papierowej albo elektronicznej.

2. Koszty $wiadczen opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w art. 12 pkt 5, 11 i 12 oraz art. 12a ustawy, innych niz leki,
$rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego lub wyroby medyczne wydane w aptekach bezplatnie, za od-
platnoscia ryczaltowa lub za odplatno$cia w wysokosci 30% albo 50% ich limitu finansowania, udzielanych przez podmioty
lecznicze wykonujace dziatalno$¢ leczniczg w rodzaju stacjonarne i catodobowe $wiadczenia zdrowotne, ujmuje sie w mie-
sigcznym zestawieniu w miesigcu, w ktérym zakonczono udzielanie §wiadczen, z wylgczeniem §wiadczen rozliczanych na
podstawie osobodni.

3. Faktura obejmuje kwote stanowigcg sume cen $wiadczen opieki zdrowotnej wymienionych w zestawieniu, 0 ktorym
mowa w ust. 1.

4. Zestawienie, 0 ktérym mowa w ust. 1, zawiera:

1) numer PESEL osoby, ktorej udzielono §wiadczen opieki zdrowotnej, a w przypadku gdy nie posiada ona numeru PESEL —
rodzaj, seri¢ i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamosc;

2) date urodzenia;
3) obywatelstwo;
4) numer ksiegi gtéwnej szpitala — w przypadku hospitalizacji;

5) podstawe prawng udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotne;j;

D Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej — zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow
z dnia 27 sierpnia 2020 r. w sprawie szczegbétowego zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U. z 2021 r. poz. 932).

2 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2021 r. poz. 1292, 1559, 1773, 1834, 1981, 2105, 2120,
2232, 2270, 2427 i 2469 oraz z 2022 r. poz. 64, 91, 526, 583, 655, 807, 974, 1002, 1079, 1265 i 1352.
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6) date udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej;

7)  kod $wiadczenia opieki zdrowotnej zgodny z katalogiem Funduszu, a w przypadku jego braku — kod choroby zgodny
z Migdzynarodowa Statystyczng Klasyfikacja Chorob i Probleméw Zdrowotnych;

8) liczbe udzielonych §wiadczen opieki zdrowotnej;

9) ceng udzielonego $wiadczenia opieki zdrowotnej przewidziang w umowie z Funduszem;

10) ceng udzielonego $wiadczenia opieki zdrowotnej w przypadkach innych niz wymienione w pkt 9 ustalong na poziomie:
a)® najniZszej ceny przewidzianej w umowach o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej zawieranych przez Fundusz albo

b) prognozowanej ceny jednostki sprawozdawczej na okres planowania okreslonej w planie zakupu, o ktérej mowa
w przepisach wydanych na podstawie art. 136¢ ust. 6 pkt 1 ustawy, albo

C) najnizszej ceny danego rodzaju $wiadczenia opieki zdrowotnej, ustalonej przez $wiadczeniodawce w cenniku,
uwzgledniajacej wytacznie uzasadnione koszty udzielenia niezbednych §wiadczen opieki zdrowotnej, albo

d)® w przypadku szpitalnych oddzialéw ratunkowych — ceny $wiadczenia opieki zdrowotnej ustalonej jako $redni
koszt $wiadczenia opieki zdrowotnej wyliczony w roku poprzedzajacym rok, w ktorym zostato udzielone $wiad-
czenie, wedlug ceny pozostawania w gotowosci, przewidzianej w umowie z Funduszem;

11) warto$¢ $wiadczen opieki zdrowotnej stanowiaca iloczyn liczby $wiadczen 1 ich ceny;
12) date wystawienia i numer faktury;
13) podpis $wiadczeniodawcy.

5.9 Swiadczeniodawca wraz z zestawieniem, o ktorym mowa w ust. 1, sklada pisemne o$wiadczenie, bedace doku-
mentem w postaci papierowej albo elektronicznej opatrzonym kwalifikowanym podpisem elektronicznym albo podpisem
zaufanym, w ktoérym potwierdza sposob ustalenia ceny za udzielone $wiadczenie opieki zdrowotnej okreslonej w zestawie-
niu zgodnie z ust. 4 pkt 10. Zgodno$¢ oswiadczenia z danymi okre§lonymi w ust. 4 pkt 10 lit. a, b i d, w zakresie dotycza-
cym Funduszu, potwierdza Prezes Funduszu.

6. Fakture i zestawienie, 0 ktorych mowa w ust. 1, oraz o$wiadczenie, o ktorym mowa w ust. 5, $wiadczeniodawca
przekazuje w postaci papierowej lub za pomocg srodkow komunikacji elektronicznej, odpowiednio ministrowi wlasciwemu
do spraw wewnetrznych albo Ministrowi Sprawiedliwo$ci, a W przypadku $wiadczen, o ktorych mowa w art. 12 pkt 5
ustawy — organowi Strazy Granicznej, ktory zapewnia mozliwo$¢ korzystania z tych swiadczen, w terminie do ostatniego
dnia kazdego miesigca, za miesiagc poprzedni.

§ 4. 1. Leki, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego lub wyroby medyczne wydane w aptekach
bezptlatnie, za odptatnoscia ryczattowa lub za odptatnoscia w wysokosci 30% albo 50% ich limitu finansowania, przepisane
w zwigzku z udzielaniem $§wiadczen opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w art. 12 pkt 5, 11 i 12 oraz art. 12a ustawy, sa
finansowane odpowiednio przez Komendanta Gléwnego Strazy Granicznej, ministra wlasciwego do spraw wewnetrznych
albo Ministra Sprawiedliwos$ci na podstawie miesigcznego zestawienia, ktore zawiera:

1) numer PESEL osoby, ktorej udzielono $wiadczen opieki zdrowotnej, a w przypadku gdy nie posiada ona numeru PESEL —
rodzaj, seri¢ i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢;

2) date urodzenia;

3) obywatelstwo;

4)  podstawe prawng wydania leku, srodka spozywczego specjalnego przeznaczenia zywieniowego lub wyrobu medycznego;
5)  kod indentyfikacyjny EAN leku lub inny kod odpowiadajacy kodowi EAN i kwote podlegajaca refundacji.

2.9 Zestawienie, 0 ktérym mowa w ust. 1, sporzadza Fundusz na podstawie zbiorczych zestawien i informacji, o kto-
rych mowa w art. 45 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, srodkéw spozywezych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobow medycznych (Dz. U. z 2022 r. poz. 463, 583 i 974), w formie pisemnej w postaci papierowej
albo elektronicznej, i przekazuje organowi Strazy Granicznej, o ktorym mowa w § 3 ust. 6, ministrowi wlasciwemu do
spraw wewng¢trznych albo Ministrowi Sprawiedliwo$ci, w postaci papierowej lub za pomoca $rodkow komunikacji elektro-
nicznej, nie pdzniej niz w terminie 14 dni od dnia ich otrzymania.

%  Ze zmiang wprowadzong przez § 1 pkt 1 lit. a tiret pierwsze rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 pazdziernika 2020 r. zmie-

niajgcego rozporzadzenie w sprawie sposobu itrybu finansowania z budzetu panstwa $§wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U.
poz. 1869), ktore weszto w zycie z dniem 24 pazdziernika 2020 r.

Ze zmiang wprowadzona przez § 1 pkt 1 lit. a tiret drugie rozporzadzenia, o ktorym mowa w odnosniku 3.

Ze zmiang wprowadzona przez § 1 pkt 1 lit. b rozporzadzenia, o ktorym mowa w odnosniku 3.

Ze zmiang wprowadzong przez § 1 pkt 2 rozporzadzenia, o ktorym mowa w odno$niku 3.

4)
5)
6)
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§ 5. 1. Swiadczenia opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w art. 12a ustawy, udzielane skazanemu na podstawie przepi-
s6w o koordynacji, sa finansowane przez Ministra Sprawiedliwosci na podstawie zestawienia.

2. Zestawienie obejmuje:

1) numer PESEL osoby, ktorej udzielono $wiadczen opieki zdrowotnej, a w przypadku gdy nie posiada ona numeru PESEL —
rodzaj, seri¢ i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamosc;

2) date urodzenia;
3) wartos¢ swiadczen opieki zdrowotne;j.

3. Zestawienie, 0 ktorym mowa w ust. 1, uwzgledniajace kwoty zaptacone instytucjom tgcznikowym, sporzadza Fun-
dusz w formie pisemnej w postaci papierowej albo elektronicznej na podstawie zestawien kosztow leczenia otrzymanych
Z instytucji facznikowych, okreslonych w przepisach o koordynacji, i przekazuje Ministrowi Sprawiedliwo$ci w postaci pa-
pierowej lub za pomoca $rodkoéw komunikacji elektronicznej, nie pozniej jednak niz w terminie 30 dni od dnia dokonania
przez centralg Funduszu zaptaty na rzecz instytucji tagcznikowych.

§ 6.” Minister Sprawiedliwosci, minister wtasciwy do spraw wewnetrznych i organ Strazy Granicznej, o ktérym mowa
w § 3 ust. 6, przekazuja na wskazany rachunek bankowy $§rodki finansowe za udzielone $§wiadczenia opieki zdrowotnej,
0 ktérych mowa w:

1) § 3ust. 1 - $wiadczeniodawcy,
2) §4ust.1i§5ust. 1 - Funduszowi

—w terminie 30 dni od dnia otrzymania faktury i zestawienia sporzadzonego zgodnie z § 3 lub zestawienia sporzadzonego
zgodnie z § 4 Iub § 5.

§ 7. 1. Swiadczenia opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w art. 12 pkt 10 ustawy, udzielane na podstawie art. 16 ust. 1
ustawy z dnia 22 listopada 2013 r. 0 postgpowaniu wobec 0sOb z zaburzeniami psychicznymi stwarzajacych zagrozenie zy-
cia, zdrowia lub wolnosci seksualnej innych oséb (Dz. U. z 2021 r. poz. 1638 oraz z 2022 r. poz. 974), zwanej dalej ,,ustawg
0 postepowaniu”, sg finansowane podmiotowi leczniczemu na podstawie miesiecznego rozliczenia i faktury.

2. Miesigczne rozliczenie oraz fakture za miesigc poprzedni podmiot leczniczy przekazuje w formie pisemnej w postaci
papierowej albo elektronicznej ministrowi wtasciwemu do spraw zdrowia w terminie do 15. dnia kazdego miesigca.

3. Faktura obejmuje kwote stanowigcg sumg cen $wiadczen opieki zdrowotnej, o ktérych mowa w ust. 1.
4. Miesigczne rozliczenie zawiera:
1) nazwe i adres podmiotu leczniczego udzielajgcego Swiadczen opieki zdrowotnej;

2) podstawe prawng udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej, w tym oznaczenie sgdu wydajgcego postanowienie, o kto-
rym mowa w art. 16 ust. 1 ustawy o postepowaniu, dat¢ postanowienia oraz sygnature akt;

3) numer PESEL osoby, ktorej udzielono $wiadczen opieki zdrowotnej, a w przypadku gdy nie posiada ona numeru PESEL —
rodzaj, seri¢ i numer dokumentu potwierdzajacego tozsamosc,

4)  date urodzenia;
5) date udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej;

6) kod $wiadczenia opieki zdrowotnej zgodny z katalogiem Funduszu, a w przypadku jego braku — kod choroby zgodny
z Miedzynarodowg Statystyczng Klasyfikacja Chorob i Probleméw Zdrowotnych;

7)  liczbe udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej;
8) ceng kazdego rodzaju udzielonego $wiadczenia opieki zdrowotne;j:
a) przewidziang w umowie z Funduszem,

b)® w przypadku innym niz okreslony w lit. a, ustalong na poziomie najnizszej ceny przewidzianej w umowach o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej zawieranych przez Fundusz dla danego rodzaju §wiadczenia opieki zdrowotne;j,

c) w przypadkach innych niz okre$lone w lit. a i b, ustalong na poziomie prognozowanej ceny jednostki sprawo-
zdawczej na okres planowania okreslonej w planie zakupu, o ktorej mowa w przepisach wydanych na podstawie
art. 136¢ ust. 6 pkt 1 ustawy;

) W brzmieniu ustalonym przez § 1 pkt 3 rozporzadzenia, o ktérym mowa w odno$niku 3.
8  Ze zmiang wprowadzong przez § 1 pkt 4 rozporzadzenia, o ktérym mowa w odnosniku 3.
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9) warto$¢ $wiadczen opieki zdrowotnej stanowiacg iloczyn liczby $wiadczen i ich ceny;
10) date wystawienia i numer faktury;

11) imig, nazwisko i podpis kierownika podmiotu leczniczego lub osoby przez niego upowaznionej oraz imi¢, nazwisko
i podpis glownego ksiggowego.

5. Sposob ustalenia ceny okre$lony zgodnie z ust. 4 pkt 8 kierownik podmiotu leczniczego potwierdza przez ztozenie
o$wiadczenia, bedacego dokumentem w postaci papierowej albo elektronicznej opatrzonym kwalifikowanym podpisem
elektronicznym albo podpisem zaufanym. W przypadku ustalenia ceny w sposob okre$lony w ust. 4 pkt 8 lit. a, na podsta-
wie umowy 0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej zawartej z Funduszem, podmiot leczniczy podaje numer i date za-
warcia umowy obowigzujacej w danym roku.

6. Minister wlasciwy do spraw zdrowia przekazuje, na wskazany przez podmiot leczniczy rachunek bankowy, srodki
finansowe za udzielone $wiadczenia opieki zdrowotnej w terminie 30 dni od dnia otrzymania prawidtowo sporzadzonego
miesigcznego rozliczenia i faktury.

7. Za datg przekazania srodkoéw przez ministra wiasciwego do spraw zdrowia podmiotowi leczniczemu uznaje si¢ dzien
obcigzenia rachunku ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

8. W przypadku stwierdzenia przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia lub podmiot leczniczy nieprawidtowosci
w przedtozonym miesigcznym rozliczeniu lub fakturze, podmiot leczniczy niezwlocznie sporzadza i przekazuje ministrowi
wlasciwemu do spraw zdrowia korekte tych dokumentow wraz ze szczegétowym uzasadnieniem przyczyny korekty.

9. W przypadku korekty polegajacej na zmniejszeniu wartosci udzielonych $§wiadczen opieki zdrowotnej roznicg mig-
dzy kwotg przekazanych srodkow a kwotg wynikajgcg z korekty podmiot leczniczy zwraca na rachunek bankowy ministra
wilasciwego do spraw zdrowia wraz z odsetkami ustawowymi za okres od dnia otrzymania przez podmiot leczniczy §rodkoéw
publicznych, ktore podlegaja zwrotowi, do dnia ich zwrotu, w terminie 7 dni od dnia sporzadzenia korekty i wystawienia
faktury korygujace;.

§ 8. Swiadczenia opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w art. 12 pkt 10 ustawy, udzielane na podstawie art. 25 ustawy
0 postgpowaniu, sg finansowane Krajowemu Osrodkowi Zapobiegania Zachowaniom Dyssocjalnym zgodnie z jego planem
finansowym, na podstawie przepisoéw o finansach publicznych.

§ 9. 1. Koszty $wiadczen opieki zdrowotnej, o ktorych mowa art. 15 ust. 2 pkt 12 ustawy, sa finansowane przez mini-
stra wlasciwego do spraw zdrowia na podstawie miesiecznego sprawozdania Funduszu.

2. Sprawozdanie obejmuje rozliczone przez Fundusz $wiadczenia opieki zdrowotnej, o ktorych mowa art. 15 ust. 2
pkt 12 ustawy, i zawiera nastepujgce informacje:

1) podstawe prawng udzielonych $wiadczen opieki zdrowotnej;

2)% liczbe oraz warto$é $wiadczen, w odniesieniu do poszczegélnych $wiadczen okreslonych w przepisach wydanych na
podstawie art. 31d ustawy.

3. Do sprawozdania za grudzien roku poprzedniego dotacza si¢ informacje:
1) oliczbie 0s6b o niepowtarzalnych numerach PESEL, ktérym udzielono $wiadczen opieki zdrowotnej w roku poprzednim;

2)19 zawierajaca wykaz $wiadczeniodawcow, ktorzy realizowali $wiadczenia wysokospecjalistyczne, w podziale na po-
szczegolne $wiadczenia okre$lone w przepisach wydanych na podstawie art. 31d ustawy, jak réwniez odpowiadajace
im wartosci zrealizowanych umow oraz liczbe tych swiadczen.

4. Informacje w sprawozdaniu wykazuje si¢ odrebnie za miesiac oraz narastajaco od poczatku roku kalendarzowego
do konca miesigca, ktérego sprawozdanie dotyczy. Sprawozdanie za grudzien roku poprzedniego jest jednoczesnie sprawo-
zdaniem z rozliczonych w roku poprzednim przez Fundusz $wiadczen opieki zdrowotne;j.

5. Sprawozdania za pazdziernik zawieraja dodatkowo prognozg wydatkow na §wiadczenia opieki zdrowotnej na listo-
pad i grudzien danego roku.

6. Sprawozdania za miesiac poprzedni sprawdzone pod wzglgdem merytorycznym i formalno-rachunkowym Prezes Fun-
duszu przekazuje ministrowi wiasciwemu do spraw zdrowia wraz z wnioskiem o uruchomienie dotacji, w terminie do 20. dnia
kazdego miesigca. Za date przekazania sprawozdania uznaje si¢ dzien jego wptywu do ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

7. Whiosek o uruchomienie dotacji za listopad i grudzien jest sktadany w terminie okre$lonym dla wniosku o urucho-
mienie dotacji za pazdziernik, na podstawie prognozy, o ktérej mowa w ust. 5.

9  Ze zmiang wprowadzong przez § 1 pkt 5 lit. a rozporzadzenia, o ktérym mowa w odnoséniku 3.

1) Ze zmiang wprowadzong przez § 1 pkt 5 lit. b rozporzadzenia, o ktérym mowa w odnosniku 3.
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§ 10. 1. Minister wiasciwy do spraw zdrowia przekazuje Funduszowi dotacje w terminie 30 dni od dnia otrzymania
sprawozdania wraz z wnioskiem o uruchomienie dotacji, 0 ktorym mowa w § 9 ust. 6.

2. W przypadku konieczno$ci dokonania przez Fundusz korekty lub udzielenia wyjasnien dotyczacych przekazanego
sprawozdania termin, o ktérym mowa w ust. 1, ulega przedtuzeniu o czas dokonania korekty lub udzielenia wyjasnien.

3. Za date przekazania dotacji uznaje si¢ dzien obcigzenia rachunku ministra wlasciwego do spraw zdrowia.
4. Za date¢ przekazania §wiadczeniodawcy §rodkow przez Fundusz uznaje si¢ dzien obcigzenia rachunku Funduszu.

5. W przypadku niewykorzystania dotacji do dnia 31 grudnia danego roku Fundusz zwraca niewykorzystane $rodki
z dotacji ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia w terminie do dnia 31 stycznia roku nastgpnego.

6. Za datg zwrotu $rodkow, o ktérych mowa w ust. 5, uznaje si¢ dzien uznania rachunku ministra wtasciwego do spraw
zdrowia.

7. W przypadku koniecznosci dokonania korekty sprawozdania za miesigc, za ktory sprawozdanie zostalo uznane za
sporzadzone prawidtowo, korekty dokonuje sie¢ w sprawozdaniu sporzagdzanym w okresie stwierdzenia konieczno$ci doko-
nania korekty, w cze$ci przedstawiajgcej dane narastajaco od poczatku roku kalendarzowego do konca miesigca, ktorego
sprawozdanie dotyczy, oraz uwzglednia si¢ we wniosku o uruchomienie dotacji za ten okres.

8. W przypadku konieczno$ci dokonania korekty sprawozdania za rok, za ktory sprawozdanie zostato uznane za spo-
rzadzone prawidlowo, wysoko$¢ srodkow wynikajaca z tej korekty uwzglednia si¢ w dotacji na rok biezacy.

9. Srodki finansowe w wysokosci rownowartosci kosztow §wiadczen opieki zdrowotnej, o ktorych mowa w art. 15
ust. 2 pkt 12 ustawy, udzielonych osobom uprawnionym do $wiadczen opieki zdrowotnej na podstawie przepisdéw o koor-
dynacji, zwroconych przez instytucje panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej lub panstwa cztonkowskiego Europe;j-
skiego Porozumienia 0 Wolnym Handlu (EFTA), Fundusz przekazuje na rachunek urzedu ministra wtasciwego do spraw
zdrowia w terminie 14 dni od dnia zidentyfikowania podstawy zwrotu. Srodki finansowe przekazane przez Fundusz do
konca roku, w ktorym $wiadczenie opieki zdrowotnej zostato udzielone, zmniejszajag w danym roku budzetowym wykonanie
udzielonej Funduszowi dotacji, o ktérej mowa w ust. 1, natomiast $rodki finansowe przekazane po tym terminie stanowia
dochod budzetu panstwa.

§ 11. Prezes Funduszu w terminie do dnia 20 stycznia roku nastepnego przekazuje ministrowi wlasciwemu do spraw
zdrowia rozliczenie otrzymanej dotacji za dany rok, sporzadzone odr¢bnie dla Swiadczen, o ktorych mowa w art. 15 ust. 2
pkt 12 ustawy.

§ 12. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2019 r.*V

1) Niniejsze rozporzadzenie byto poprzedzone rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 30 pazdziernika 2017 r. w sprawie sposobu
i trybu finansowania z budzetu panstwa $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 2028), ktore utracito moc z dniem wejscia w zycie
niniejszego rozporzadzenia zgodnie z art. 12 pkt 2 ustawy z dnia 5 lipca 2018 r. 0 zmianie ustawy 0 swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. poz. 1532 i 2383).



