Warszawa, dnia 27 czerwca 2025 r.

Poz. 840

ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIAY

z dnia 26 czerwca 2025 r.

zmieniajace rozporzadzenie w sprawie programu pilotazowego dotyczacego centralnej elektronicznej rejestracji

na wybrane §wiadczenia opieki zdrowotnej w zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
oraz programow zdrowotnych

Na podstawie art. 48e ust. 5 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze

srodkéw publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 146, z p6zn. zm.?) zarzadza si¢, co nastepuje:

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 sierpnia 2024 r. w sprawie programu pilotazowego dotyczacego centralnej

elektronicznej rejestracji na wybrane $wiadczenia opieki zdrowotnej w zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistycznej oraz
programow zdrowotnych (Dz. U. poz. 1212) wprowadza si¢ nastgpujace zmiany:

1)

2)

w § 4:

a)

ust. 1 otrzymuje brzmienie:

,» 1. Okres realizacji programu pilotazowego sktada si¢ z:

1) etapu przygotowania i realizacji programu pilotazowego, ktory trwa od dnia wej$cia w zycie rozporzadzenia
do dnia 31 grudnia 2025 r.;

2)  etapu ewaluacji programu pilotazowego, ktory trwa od dnia 1 kwietnia 2025 r. do dnia 31 marca 2026 r.”,

b) wust. 2 pkt 1 otrzymuje brzmienie:

,1) realizacji czynnosci organizacyjnych, w tym zawarcia w terminie do dnia 1 grudnia 2025 r. umow na reali-
zacj¢ programu pilotazowego przez Narodowy Fundusz Zdrowia, zwany dalej ,,Funduszem”, z realizatorami
programu pilotazowego;”,

c) wust. 3 wpkt2w lit. b wyrazy ,,2 miesigcy” zastepuje si¢ wyrazem ,,miesigca’;
w7
a) ust. 3 otrzymuje brzmienie:
,»3. Warunkiem rozliczenia ostatniego miesigca realizacji programu pilotazowego jest ztozenie do Funduszu
przez realizatora programu pilotazowego o$wiadczenia w formie pisemnej o realizacji obowiazku, o ktérym mowa
w § 19 ust. 2 1 3, w terminie 60 dni od dnia zakonczenia etapu przygotowania i realizacji programu pilotazowego.”,
b) po ust. 4 dodaje si¢ ust. 4a w brzmieniu:

,A4a. Termin przekazania Funduszowi informacji, o ktérych mowa w ust. 4, za ostatni miesigc realizacji programu
pilotazowego nastegpuje jednorazowo zgodnie z terminem okreslonym w ust. 4. Korekta przekazanych informacji
moze nastgpi¢ nie pozniej niz z dniem zakonczenia etapu ewaluacji programu pilotazowego.”;

2)

Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej — zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow
z dnia 18 grudnia 2023 r. w sprawie szczegdtowego zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U. poz. 2704).

Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2024 r. poz. 858, 1222, 1593, 16151 1915 oraz z 2025 r.
poz. 129, 304, 620, 637 1 779.
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3)  w§ 12 ust. 2 otrzymuje brzmienie:
,»2. Nabor, o ktorym mowa w ust. 1, jest prowadzony w sposéb ciggly do dnia 1 grudnia 2025 r.”;

4)  w§ 18 wust. 2 pkt 2 otrzymuje brzmienie:

,»2) 3 miesi¢ey od dnia zakonczenia etapu realizacji programu pilotazowego — na podstawie sprawozdania koncowego,
o ktorym mowa w § 4 ust. 3 pkt 2 lit. b.”;

5)  w zalaczniku do rozporzadzenia tabela 2 otrzymuje brzmienie okreslone w zataczniku do niniejszego rozporzadzenia.

§ 2. Wysokos¢ ryczattu za realizacje programu pilotazowego dotyczacego centralnej elektronicznej rejestracji na wybrane
$wiadczenia opieki zdrowotnej w zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistycznej oraz programoéw zdrowotnych przystugu-
jacego realizatorom, ktorzy zawarli umowe na realizacj¢ tego programu przed dniem wejscia w Zycie niniejszego rozporza-
dzenia, ustala si¢ ponownie zgodnie z zatacznikiem do rozporzadzenia zmienianego w § 1, w brzmieniu nadanym niniej-
szym rozporzadzeniem.

§ 3. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem 30 czerwca 2025 r.

Minister Zdrowia: 1. Leszczyna
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Zatacznik do rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 26 czerwca 2025 r. (Dz. U. poz. 840)

Tabela 2.

Warto$¢ ryczattu za realizacje programu pilotazowego dla realizatora programu pilotazowego
udzielajacego §wiadczen opieki zdrowotnej z zakresu, o ktorym mowa w § 5 ust. 1 pkt 2, jest
uzalezniona od:

1) wykorzystywanego oprogramowania;

2) liczby $wiadczen opieki zdrowotnej udzielonych w 2023 r. albo w 2024 r. w przypadku, gdy
swiadczeniodawca nie udzielat $wiadczen opieki zdrowotnej w 2023 r., albo w 2025 r.
w przypadku, gdy swiadczeniodawca nie udzielat §wiadczen opieki zdrowotnej w 2023 r.
12024 1.;

3) liczby $wiadczen opieki zdrowotnej udzielanych w poszczegdlnych miesigcach realizacji
programu pilotazowego przez realizatora programu pilotazowego;

4) czasu udziatu realizatora programu pilotazowego w tym programie.

Kwoty s3a podawane w ztotych.

1. Korzystanie z wlasnego oprogramowania

(dane do CeR sg przekazywane z aplikacji realizatora programu pilotazowego
zintegrowanej z Systemem P1, o ktérej mowa w § 13 pkt 2 lit. a—c rozporzadzenia)

A. Jednorazowy ryczalt za udostepnienie w Systemie P1 przez realizatora programu pilotazowego
danych o terminach udzielania $wiadczen, o ktérych mowa w § 14 ust. 1 pkt 1 lit. b rozporzadzenia

Warunkiem przyznania ryczattu jest:

1) zintegrowanie aplikacji realizatora programu pilotazowego z Systemem P1;

2) udostepnienie z oprogramowania realizatora programu pilotazowego do Systemu P1 danych
o terminach udzielania §wiadczen, o ktorych mowa w § 14 ust. 1 pkt 1 lit. b rozporzadzenia,
dla miejsc udzielania $wiadczen wskazanych w umowie na realizacj¢ programu pilotazowego.

Sredniomiesigczna liczba $§wiadczen opieki
zdrowotnej udzielonych w 2023 r. albo
w 2024 r., w przypadku gdy
$wiadczeniodawca nie udzielat Swiadczen
opieki zdrowotnej w 2023 r., albo w 2025 r. w
przypadku, gdy $wiadczeniodawca nie udzielat
swiadczen opieki zdrowotnej w 2023 r.
12024 r., dla petnych miesigcy udzielania
swiadczen opieki zdrowotnej (przy czym
liczba termin6éw udzielenia $wiadczenia opieki
zdrowotnej, o ktorych mowa w § 14 ust. 1 pkt 1
lit. b rozporzadzenia, nie moze by¢ nizsza od
tej sredniomiesigcznej liczby §wiadczen opieki
zdrowotnej)

40-99 10 000

Stawka ryczaltu w zt
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100-199 20 000
200-399 40 000
400-599 60 000
600-999 100 000
1000-1999 150 000
od 2000 200 000
B. Miesigczny ryczalt za udzial w programie pilotazowym

Ryczalt jest przyznawany za kazde zrealizowane §wiadczenie opieki zdrowotnej, dla ktorego

termin udzielenia zostat udostepniony w Systemie P1.

Warunkiem przyznania ryczaltu realizatorowi programu pilotazowego jest:

1) realizacja obowigzkow, o ktérych mowa w § 14 ust. 1 pkt 2 rozporzadzenia;

2) przekazanie przez realizatora programu pilotazowego zdarzen medycznych do SIM dla
swiadczen opieki zdrowotnej zrealizowanych w ramach programu pilotazowego.

Wartos¢ ryczaltu:

1) podstawowa stawka ryczaltu za kazde zrealizowane §wiadczenie opieki zdrowotnej — 5 zl;

2) wspotczynnik za zrealizowane $wiadczenie opieki zdrowotnej umdéwione przez realizatora
programu pilotazowego (przez oprogramowanie realizatora programu pilotazowego) w trakcie
realizacji programu pilotazowego — 100 % stawki ryczaltu;

3) wspotczynnik za zrealizowane §wiadczenie opieki zdrowotnej uméwione samodzielnie przez
swiadczeniobiorce za posrednictwem Internetowego Konta Pacjenta lub u dowolnego
swiadczeniodawcy w trakcie realizacji programu pilotazowego — 200 % stawki ryczaltu;

4) wysoko$¢ comiesigcznej indeksacji wartosci ryczattu obliczonej na podstawie pkt 1-3 (od
drugiego pelnego miesigca udziatu realizatora programu pilotazowego w programie

pilotazowym) — 2 %.
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2. Korzystanie z aplikacji gabinet.gov.pl
(dane do CeR sg przekazywane z aplikacji gabinet.gov.pl)

A. Miesieczny ryczalt za udzialt w programie pilotazowym

Ryczalt jest przyznawany za kazde zrealizowane $wiadczenie opieki zdrowotnej, dla ktorego
termin udzielenia zostat udostgpniony w Systemie P1.

Warunkiem przyznania ryczaltu realizatorowi programu pilotazowego jest:

1) realizacja obowiazkoéw, o ktorych mowa w § 14 ust. 1 pkt 1 lit. b 1 pkt 2 rozporzadzenia;

2) przekazanie przez realizatora programu pilotazowego zdarzen medycznych do SIM dla
swiadczen opieki zdrowotnej zrealizowanych w ramach programu pilotazowego.

Wartos$¢ ryczaltu:

1) podstawowa stawka ryczaltu za kazde zrealizowane $§wiadczenie opieki zdrowotnej — 5 zl;

2) wspodtczynnik za zrealizowane $wiadczenie opieki zdrowotnej umdOwione przez realizatora
programu pilotazowego, przez z aplikacje gabinet.gov.pl w trakcie realizacji programu
pilotazowego — 100 % stawki ryczaltu;

3) wspotczynnik za zrealizowane §wiadczenie opieki zdrowotnej uméwione samodzielnie przez
$wiadczeniobiorcg za posrednictwem Internetowego Konta Pacjenta lub u dowolnego
swiadczeniodawcy w trakcie realizacji programu pilotazowego — 200 % stawki ryczaltu;

4) wysokos¢ comiesigczne]j indeksacji wartosci ryczattu obliczonej na podstawie pkt 1-3 (od
drugiego pelnego miesigca udziatu w programie pilotazowym) — 2 %.




