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PESEL dobry na wszystko,

czyli nowe rozporzadzenie w sprawie recept lekarskich z 17.05.2007 r.

No i stato sig. Po blisko rocznych pra-
cach (pierwszy projekt rozporza-
dzenia jest datowany na 24.07.2006 r.)
minister zdrowia podpisat 17 maja br.
nowe rozporzadzenie w sprawie recept
lekarskich, ktore zastepuje obowiazu-
jace dotychczas rozporzadzenie z dnia
28.09.2004 r. Nowe rozporzadzenie
wchodzi w zycie z dniem 1.07.2007 r.

Po jego lekturze dochodzg do wnio-
sku, ze jak zwykle intencja Minister-
stwa nie bylo usprawnienie pracy leka-
rzy, tylko utatwienie zycia NFZ.

Jakie zatem rewolucyjne zmiany przynosi nam to rozpo-
rzadzenie, ze wymagaly one ,,az” napisania nowego tekstu,
a nie nowelizacji starego?

W sumie niewiele, gdyz wigkszo$¢ zasad wystawiania re-
cept obowiazuje nadal. Najistotniejsza i najbardziej widoczna
innowacja jest konieczno$¢ zamieszczania numeru PESEL
na kazdej recepcie, a nie jak dotychczas tylko na receptach
wystawianych osobom ,,0 ktérych mowa w art. 45 1 46 usta-
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isko rocznych pracach minister
owia podpisat nowe rozporzadzenie
w sprawie recept lekarskich, ktore
zastepuje obowiazujace dotychczas
rozporzadzenie

wy” (tu wyjasnienie dla osob niezbyt biegltych w rozumieniu
uroczego slangu prawodawcy — ,,ustawa” oznacza ustawg
o $wiadczeniach finansowanych ze $rodkéw publicznych,
a w art. 45 tejze mowa o inwalidach wojskowych; z kolei
w art. 46 o inwalidach wojennych i osobach represjonowa-
nych). Po co PESEL? Ano po to, aby mozna byto ,,jedno-
znacznie zidentyfikowaé pacjenta” oraz w celu ,,monito-
rowania ilosci przepisywanych konkretnemu pacjentowi”
lekow — jak to wyjasnia na swojej stronie internetowej mini-
sterstwo zdrowia. Na szczescie dla lekarzy ,,jezeli na recep-
cie wpisano mylnie [ub w spos6b nieczytelny numer PESEL,
osoba wydajaca lek moze go skorygowac na podstawie do-
kumentoéw przedstawionych przez osobe¢ okazujaca recepte
(§ 16 ust. 1 pkt 3)” — co to oznacza, pozostawiam Panstwa
inteligencji, gdyz nie chcg niczego sugerowac.

Druga zmiana, co prawda niezbyt widoczna dla osoby
realizujacej recepte, jest odstapienie od obowiazku dostar-
czania (druku) przez Narodowy Fundusz Zdrowia recept
z naniesionymi numerami oraz kodami paskowymi i co za
tym idzie — zwolnienie go z obowiazku dofinansowania dru-
ku recept. Teraz Fundusz bgdzie zapewniat lekarzom tylko
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,»zakres numerow”, a w recepty kazdy bgdzie musiat zaopa-
trzy¢ si¢ sam, czy to kupujac je w drukarni, czy to drukujac
je na wiasnej drukarce. Tak to zmieniajac niewinny wydawa-
loby sig zapis, Ministerstwo natozyto na lekarzy dodatkowy
cigzar finansowy oraz konieczno$¢ szukania dostawcy re-
cept. Dodatkowa konsekwencja tego zapisu jest obowiazek
umieszczania u dotu recepty danych podmiotu, ktoéry wydru-
kowat recepte, a jesli drukuje ja lekarz, to nalezy zamiescic¢
napis ,,wydruk wlasny”. Tu ciekawostka: minister utrzymat
mozliwos¢ odplatnego dostarczania na dotychczasowych
zasadach gotowych recept (ale juz wedlug nowego wzoru)
przez NFZ do konca 2007 roku (sic!). Tylko czy NFZ bedzie
,»chcial” to robi¢? A aby bylo ,,ciekawiej”, to Fundusz nadal
bedzie musiat dostarczaé tzw. réozowe recepty, gdyz nadal
nie bedzie wolno drukowac ich samemu.

Kolejna innowacja, tym razem skierowana do pacjentow
i teoretycznie utatwiajaca im zycie, jest mozliwo$¢ wypi-
sania lekow na trzymiesi¢czng kuracj¢ nie na jednej recep-
cie, jak dotychczas, tylko na trzech receptach — po jednej
na kazdy miesiac. ,,Dowcip” w tym, ze lekarz ma obowia-
zek okresli¢ na tych kolejnych receptach dzien, po ktérym
moze by¢ zrealizowana ta recepta. Problem w tym, ze nie
przewidziano mozliwo$ci jednoczasowego zrealizowania
wszystkich recept (cho¢ postulowano Ministerstwu takie
rozwiazanie). I w ten sposob ,,uszczesliwiono” czes¢ pa-
cjentow, ktora np. zmieni zdanie lub bgdzie miata ,,naglty
przyplyw gotowki”. Lekarzy ,,uszczgsliwiono” z kolei do-
datkowa praca, cho¢ byt postulat, by to recepty mozna byto
realizowac na raty, co bytoby oszczgdnoscia czasu lekarza
i papieru — przez wzglad na dbato$¢ o ochrong naszego sro-
dowiska.

W nowym rozporzadzeniu rozszerzono katalog osob, dla
ktorych mozna wystawia¢ recepty ,,pro familia” o ,,wlasne
rodzenstwo” (ciekawe, co to jest nie-wtasne rodzenstwo?),
poza dotychczasowe kategorie: ,,matzonka, zstgpnych lub
wstepnych w linii prostej”.
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Rozporzadzenie wprowadza takze jeszcze jedna nowosc.
Ot6z dane podmiotu wystawiajacego receptg (ZOZ lub prak-
tyka lekarska) oraz dane lekarza (minimum: imig i nazwisko
oraz numer prawa wykonywania zawodu) mozna nanies$¢
na recepte nie tylko jako nadruk lub pieczatke, ale takze
w postaci naklejki (uniemozliwiajacej jej usunigcie bez
zniszczenia).

Zmienity si¢ takze zalecane wymiary recept.

I tak recepty na leki refundowane musza mie¢ nastgpujace
wymiary: szerokos¢ od 90 do 110 mm; dtugos¢ od 200 do
215 mm.

Co ciekawe, zmienit si¢ tez minimalny wymiar recepty
na leki niepodlegajace refundacji. Teraz taka recepta nie
moze by¢ mniejsza niz 90 mm szerokosci i 140 mm dtugosci
(a byto 95 x 140 mm).

Korekcie poddano takze terminy waznosci recept, wydtu-
zajac waznosc¢ recepty na tzw. import docelowy do 120 dni,
a na indywidualne preparaty immunologiczne do 90 dni.
Pozostale terminy pozostaly bez zmian (30 dni — zwykla re-
cepta i 7 dni recepta na antybiotyk i wystawiona w ramach
pomocy doraznej).

Recepty wydrukowane przed wejsciem w zycie tego
rozporzadzenia zachowuja wazno$¢ do konca tego roku
(pod warunkiem uzupehlienia ich podczas wypisywania
o brakujace elementy, tj. PESEL i ew. datg realizacji ko-
lejnej recepty). Tzw. kupony RUM zachowuja waznos¢ do
konca 2008 roku.

I to tyle krotkiej analizy nowosci w rozporzadzeniu
w sprawie recept lekarskich, ktora, mam nadziej¢, ulatwi
Panstwu korzystanie z nich do czasu przeczytania i przyswo-
jenia pelnego tekstu rozporzadzenia.

Jako uzupetnienie ponizej zataczam rozwinigcie skrotow
,»kodow uprawnien dodatkowych” uzywanych na receptach,
poniewaz aby je odczytac, trzeba posiadac¢ oprocz rozporza-
dzenia takze tekst ustawy o §wiadczeniach finansowanych
ze $rodkow publicznych, oraz wzor nowej recepty na leki
refundowane.

IB — 0soba posiadajaca uprawnienia okreslone w art. 46 ustawy — czyli inwalida wojenny,

IW — osoba posiadajgca uprawnienia okreslone w art. 45 ustawy — czyli inwalida wojskowy i osoba represjonowana,

ZK — osoba posiadajaca uprawnienia okreslone w art. 43 ustawy — ezyli ,,Zastuzony Honorowy Dawca Krwi”,

AZ — osoba posiadajgca uprawnienia okreslone w art. 7a ustawy z dnia 19 czerwca 1997 r. o zakazie stosowania wyrobow zawierajacych

azbest (Dz.U. 2 2004 r. Nr 3, poz. 20, Nr 96, poz. 959, Nr 120, poz. 1252 i Nr 210, poz. 2135 oraz z 2005 1. Nr 10, poz. 72) — czyli osoba

pracujaca z azhestem,

5) WP — osoba, o kiérej mowa w art. 133 pkt 1, art. 134, 135 ust. 1, art. 161, 164 ust. 1, art. 170 ust. 1 i art. 206 ust. 1 ustawy z dnia 21
listopada 1967 r. 0 powszechnym obowigzku obrony Rzeczypospolitej Polskiej (Dz.U. z 2004 r. Nr 241, poz. 2416, z pézn. zm. 1)) — czyli

Zotnierz zawodowy,

6) PO — o0soba posiadajgca uprawnienia okreslone w art. 44 ustawy — czyli Zoinierze stuzby zasadniczej,
7) CN — osoba posiadajgca uprawnienia okreslone w art. 13 ust. 1 pkt 2 ustawy — czyli kohiety w okresie ciazy, porodu i pofogu, nie-

ubezpieczone z innego tytutu,

8) DN — osoba posiadajgca uprawnienia okreslone w art. 13 ust. 1 pkt 1 ustawy — czyli dzieci do 18. roku zycia, nieubezpieczone

z innego tytutu,

9) IN — osoba niebedgca ubezpieczonym, posiadajgca uprawnienia do bezptatnych Swiadczen opieki zdrowotnej na podstawie przepisow
ustaw, o ktorych mowa w art. 12 ustawy — czyli wiezniowie, alkoholicy, narkomani, psychicznie chorzy, zakaznie chorzy, nie-

ktorzy cudzoziemcy, korzystajacy z ratownictwa medycznego.
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Recepta 15687500000058761895
Swiadczeniodawca
Pacjent
QOddziat NFZ
Uprawnienia
Ch. przewlekte
PESEL
Rp.
15687500000058761895
Data wystawienia dane id. i podpis lekarza
Data realizaciji od dnia
Dane podmiotu drukujgcego

Objasnienia:

Recepta ma wymiary nie mniejsze niz 90 mm (szerokos¢) i 200
mm (dtugosc) oraz nie wieksze niz 110 mm (szerokos¢) i 215 mm
(dtugosg).

Druga strona recepty pozostaje pusta.

Dane niezbedne do wystawienia recepty, o ktorych mowa w § 3
ust. 1 rozporzadzenia, umieszcza sig na recepcie w nastepujgcych
miejscach:

I na koniec jeszcze jedna uwaga zwiazana z rozporzadze-
niami w sprawie wystawiania recept. Nie wiem, czy zdaja
sobie Panstwo sprawg, ze lekarze sa jedynymi obywatelami
Polski, na ktoérych natozono obowiazek posiadania telefonu
i to aktem tak niskiej rangi (sic!) jak rozporzadzenie ministra
zdrowia. Gdzie to zapisano? Proszg przeczytac § 4 ust. 1 pkt2

1) dane dotyczace upowaznionego podmiotu — w czesci 0znaczo-
nej napisem , Swiadczeniodawca’;

2) dane dotyczace pacjenta — w czesci oznaczonej napisem ,Pa-
cient”. W przypadku pacjentow, ktorzy uzyskali Swiadczenie
zdrowotne na podstawie przepiséw o koordynacji, ponizej ad-
resu pacjenta umieszcza sie numer poswiadczenia o prawie do
Swiadczen zdrowotnych, a w przypadku braku poswiadczenia
— numer identyfikacyjny znajdujacy sie na dokumencie upraw-
niajgcym do korzystania ze Swiadczen na podstawie przepisow
0 koordynacji;

3) numer PESEL, a w przypadku dziecka do pierwszego roku zycia,
nieposiadajacego numeru PESEL albo w przypadku niemozno-
$ci ustalenia tego numeru — numer PESEL jednego z rodzicow,
a w przypadku cudzoziemca — numer paszportu lub innego do-
kumentu potwierdzajacego tozsamoS¢ — w czeSci oznaczonej
napisem ,Pacjent”;

4) identyfikator oddziatu wojewddzkiego Funduszu — w czesci
oznaczonej napisem ,Oddziat NFZ”;

5) symbol panstwa, w ktérym znajduje sie instytucja wtasciwa dla
0soby korzystajace]j ze Swiadczen na podstawie przepisow o ko-
ordynacji — w czesci oznaczonej napisem ,0ddziat NFZ”;

6) kod uprawnien dodatkowych pacjenta — w czgsSci oznaczonej
napisem ,Uprawnienia”;

7) kod uprawnien, o ktérym mowa w § 3 ust. 1 pkt 2 lit. e rozporza-
dzenia — w czesci oznaczonej napisem ,,Ch. przewlekte”;

8) dane dotyczace przepisanych lekéw lub wyrobow medycznych
— W czeSci oznaczonej napisem ,Rp.”;

9) date wystawienia recepty —w czesSci oznaczonej napisem ,Data
wystawienia”;

10) date realizacji recepty — w czesci oznaczonej napisem ,Data
realizacji od dnia”;

11) dane dotyczace osoby wystawiajacej recepte — w czesci 0zna-
czonej napisem ,Dane id. i podpis lekarza”;

12) dane, o ktorych mowa w § 3 ust. 4 rozporzadzenia, umieszcza
sie na recepcie w nastepujacych miejscach:

a) numer potwierdzajacy identyfikacje pacjenta —w czesci ozna-
czonej napisem ,Pacjent”,
b) numer recepty — po prawej stronie napisu ,,Recepta”;

13) dane, o ktorych mowa § 2 ust. 4 rozporzadzenia, umieszcza Sie
na dole recepty w czesci oznaczonej napisem ,Dane podmiotu
drukujgcego”.

Wszystkie kody kreskowe umozliwiajgce automatyczny odczyt da-
nych umieszcza sig w dolnej czg$ci obszaru oznaczonego napisem
,Rp.”.

— dotyczy posiadaczy praktyk lekarskich oraz § 4 ust. 2 pkt 2
— dotyczy lekarzy posiadajacych umowe na wystawianie re-
cept. Ciekawe, kiedy zainteresuje si¢ tym Trybunat Konsty-
tucyjny?
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