ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIAD
z dnia 21 stycznia 2022 r.

zmieniajgace rozporzadzenie w sprawie standardu organizacyjnego opieki zdrowotnej

nad pacjentem podejrzanym o zakazenie lub zakazonym wirusem SARS-CoV-2

Na podstawie art. 22 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalno$ci leczniczej

(Dz. U. 22021 r. poz. 711, 1773 i 2120) zarzadza sig, co nastepuje:

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 8 pazdziernika 2020 r. w sprawie
standardu organizacyjnego opieki zdrowotnej nad pacjentem podejrzanym o zakazenie lub
zakazonym wirusem SARS-CoV-2 (Dz. U.poz. 1749, 1873 1 2043) w zalaczniku
do rozporzadzenia:

1) weczesci Il ,,Standard organizacyjny w przypadku postepowania z pacjentem podejrzanym

o zakazenie wirusem SARS-CoV-2” w ust. 1 pkt 2 otrzymuje brzmienie:

,»2) lekarz lub felczer udzielajacy s$wiadczen opieki zdrowotnej w podmiocie
wykonujacym dziatalnos¢ lecznicza w zakresie $§wiadczenia szpitalne, ktoremu
wojewoda lub minister wlasciwy do spraw zdrowia wydat polecenie dotyczace
zapewnienia to6zka lub tozek dla pacjentow podejrzanych o zakazenie wirusem
SARS-CoV-2 (szpital | poziomu), dziatajac na podstawie przepiséw ustawy z dnia 2
marca 2020 r. o szczegdlnych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem,
przeciwdziataniem 1 zwalczaniem COVID-19, innych chordéb zakaZznych oraz
wywotanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz. U. z 2021 r. poz. 2095, z pozn.
zm.Y),”;

2) po ust. 4 dodaje si¢ ust. 4a w brzmieniu:
»4a. W przypadku pacjentow powyzej 60. roku zycia, skierowanych do odbycia
izolacji w warunkach domowych, lekarz podstawowej opieki zdrowotnej, o ktérym mowa

w ust. 1 pkt 1, udziela pacjentowi, nie po6zniej niz przed uptywem 48 godzin odbywania

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 szczegdétowego zakresu dziatania Ministra
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Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogtoszone w Dz. U. z 2021 r. poz. 2120, 2133, 2262,
2269, 2317, 2368 i 2459.

2)



3)

4)

tej izolacji, porady, podczas ktérej na podstawie badania fizykalnego dokonuje oceny

stanu zdrowia pacjenta. W przypadku gdy termin udzielenia porady uptywa w dniu

uznanym ustawowo za dzien wolny od pracy lub w sobote, porada odbywa si¢ nastgpnego

dnia, ktory nie jest dniem wolnym od pracy ani sobotg. Przepisy ust. 4 zdanie drugie i

trzecie stosuje si¢ odpowiednio.”;

w czesci I ,,Standard organizacyjny w przypadku postgpowania z pacjentem zakazonym

wirusem SARS-CoV-2" ust. 2 otrzymuje brzmienie:

»2. W przypadku pacjenta, ktory nie jest w stanie samodzielnie przemieszczac si¢
lub ktérego stan zdrowia to uzasadnia, lekarz w podmiocie leczniczym okre§lonym
w wykazie sporzadzonym 1 prowadzonym na podstawie polecenia ministra wtasciwego
do spraw zdrowia wydanego na podstawie art. 11h ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 2 marca
2020 r. o szczegolnych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdzialaniem
i zwalczaniem COVID-19, innych choréb zakaznych oraz wywolanych nimi sytuacji
kryzysowych w ramach czynno$ci, o ktérych mowa w ust. 1, zleca jego transport,
odpowiednio do miejsca izolacji albo izolacji w warunkach domowych albo szpitala.”;
ust. 4 otrzymuje brzmienie:

»4. Podmiot wykonujacy dzialalno$¢ lecznicza w zakresie $wiadczenia szpitalne,
ktéremu wojewoda lub minister wtasciwy do spraw zdrowia, dzialajac na podstawie
przepisOw ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczegélnych rozwigzaniach zwigzanych
z zapobieganiem, przeciwdzialaniem 1 zwalczaniem COVID-19, innych choréb
zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych, wydal polecenie dotyczace
zapewnienia:

1) udzielania $§wiadczen opieki zdrowotnej w okreslonych zakresach pacjentom
podejrzanym o zakazenie lub zakazonym wirusem SARS-CoV-2 (szpital 11
poziomu) - jest obowigzany do leczenia pacjentdéw zakazonych wirusem SARS-
CoV-2, ktorzy wymagaja leczenia w warunkach szpitalnych;

2) 16zka lub t6zek dla pacjentéw zakazonych wirusem SARS-CoV-2 (szpital III
poziomu) - jest obowigzany do leczenia schorzen innych niz COVID-19, ktére

wymagaja leczenia w warunkach szpitalnych.”.

§ 2. Pacjenci powyzej 60. roku zycia skierowani do odbycia izolacji w warunkach

domowych przed dniem wejscia w Zycie niniejszego rozporzadzenia odbywaja ja na

dotychczasowy zasadach.



§ 3. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem nastepujagcym po dniu ogloszenia.

MINISTER ZDROWIA



Uzasadnienie

Projektowane rozporzadzenie stanowi wykonanie upowazniania zawartego w art. 22 ust. 5
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalno$ci leczniczej (Dz. U. z 2021 r. poz. 711, z pdzn.
zm.), zgodnie z ktérym minister wlasciwy do spraw zdrowia moze okresli¢, w drodze
rozporzadzenia, standardy organizacyjne opieki zdrowotnej w wybranych dziedzinach
medycyny lub w okreslonych podmiotach wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza, kierujac sie

potrzeba zapewnienia odpowiedniej jakos$ci $wiadczen zdrowotnych.

W okresie od dnia 20 marca 2020 r. do odwotania na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej
ogloszono stan epidemii w zwigzku z zakazeniami wirusem SARS-CoV-2. W zwigzku
z dziataniami podejmowanymi w celu zapobiegania lub ograniczania szerzenia si¢ i zwalczania
COVID-19, w tym maksymalnemu zwickszaniu wydajnosci systemu opieki zdrowotnej,
w projekcie rozporzadzenia zaproponowano, aby w przypadku pacjentéw powyzej 60 roku
zycia, skierowanych do odbycia izolacji w warunkach domowych, lekarz podstawowej opieki
zdrowotnej, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1 zmienianego rozporzadzenia, nie pdzniej niz w ciggu
po 48 godzin odbywania tej izolacji udzielil pacjentowi porady, podczas ktorej na podstawie
badania fizykalnego dokonuje oceny stanu zdrowia pacjenta. Badanie fizykalne pacjenta moze
odby¢ si¢ w przychodni podstawowej opieki zdrowotnej albo podczas wizyty domowej
u pacjenta. W przypadku gdy termin uplywa w dniu uznanym ustawowo za wolny od pracy
lub w sobotg, porada odbywa si¢ nastepnego dnia, ktory nie jest dniem wolnym od pracy ani
sobotg. Projekt rozporzadzenia nie precyzuje miejsca przeprowadzenia badania fizykalnego
poniewaz to lekarz podstawowej opieki zdrowotnej podejmuje decyzje na podstawie stanu
klinicznego pacjenta o miejscu udzielenia porady. Umozliwienie dodatkowej porady pacjentom
powyzej 60 roku zycia pozwoli na zwigkszenie ich bezpieczenstwa w okresie pandemii, jak

rowniez pozwoli na lepszg kontrole ich stanu zdrowia.

Proponowana regulacja ze wzgledu na znaczny wzrost zakazen, jak rowniez zwigkszajaca
si¢ liczbg pacjentow hospitalizowanych z powodu ciezkiego przebiegu choroby wzmocni
opieke przedszpitalng nad pacjentem zakazonym wirusem SARS-COV-2, a tym samym ultatwi

dostep pacjentow do swiadczen opieki zdrowotnej w tym zakresie.

Ponadto doprecyzowano przepisy w czesci II w ust. 1 pkt 2 oraz w czgsci III w ust. 4
projektowanego rozporzadzenia z uwagi na fakt, iz aktualnie polecenia wydawane przez
wojewode lub ministra wlasciwego do spraw zdrowia podmiotom wykonujacy dziatalnosé¢

lecznicza w zakresie $wiadczenia szpitalne, dotyczace zapewnienia tozka lub 16zek dla



pacjentow podejrzanych o zakazenie wirusem SARS-CoV-2 wydawane sg na podstawie
przepisOw ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczegdlnych rozwigzaniach zwigzanych z
zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-19, innych chor6b zakaznych oraz
wywolanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz. U. 2021 r. poz. 2095, z p6zn. zm.). Jednocze$nie
w czesci Il projektowanego rozporzadzenia wprowadzono zmiang¢ w ust. 2, wskazujac, iz w
przypadku pacjenta, ktory nie jest w stanie samodzielnie przemieszczac si¢ lub ktorego stan
zdrowia to uzasadnia, lekarz w podmiocie leczniczym okreslonym w wykazie sporzagdzonym i
prowadzonym na podstawie polecenia ministra wlasciwego do spraw zdrowia wydanego na
podstawie art. 11h ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczegdlnych rozwigzaniach
zwiagzanych z zapobieganiem, przeciwdzialaniem i zwalczaniem COVID-19, innych choréb
zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych w ramach czynnosci, o ktérych mowa
w ust. 1, zleca jego transport, odpowiednio do miejsca izolacji albo izolacji w warunkach

domowych albo szpitala. Powyzsze wynika ze zmiany stanu prawnego w tym zakresie.

Jednoczesnie zdecydowano, iz pacjenci powyzej 60. roku zycia skierowani do odbycia
izolacji w warunkach domowych przed dniem wej$cia w zycie rozporzadzenia beda ja odbywaé

na dotychczasowy zasadach.

Przewiduje sig, ze projekt rozporzadzenia wejdzie w Zycie z dniem nastepujacym po dniu
ogloszenia. Zgodnie z art. 4 ust. 2 ustawy z dnia 20 lipca 2000 r. o oglaszaniu aktow
normatywnych 1 niektorych innych aktow prawnych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1461)
w uzasadnionych przypadkach akty normatywne moga wchodzi¢ w zycie w terminie krotszym
niz czternascie dni, a jezeli wazny interes panstwa wymaga natychmiastowego wejscia w zycie
aktu normatywnego i zasady demokratycznego panstwa prawa nie stoja temu na przeszkodzie,
dniem wejscia w zycie moze by¢ dzien ogloszenia tego aktu w dzienniku urzedowym. Przyjety
termin wejScia w zycie ma na celu jak najszybsze umozliwienie rozszerzenia dostepnosci
opieki zdrowotnej nad pacjentami zakazonymi wirusem SARS-CoV-2 a takze zapewnienie
odpowiedniej opieki oraz bezpieczenstwa pacjentdw, ze szczegdlnym uwzglednieniem
pacjentow zakazonych powyzej 60. roku zycia, ktorzy oprocz COVID-19 maja choroby
wspotistniejace, ktore w znaczny sposob wptywaja na stan kliniczny pacjenta oraz efektywnos¢

leczenia.

Projekt rozporzadzenia nie jest objety prawem Unii Europejskie;.



Projekt rozporzadzenia nie podlega obowigzkowi przedstawienia wtasciwym organom
1 instytucjom Unii Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Centralnemu, w celu

uzyskania opinii, dokonania powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia.

Projekt rozporzadzenia nie bedzie mial wplywu na dziatalno§¢ mikroprzedsigbiorcow

oraz matych i §rednich przedsiebiorcow.

Projektowane rozporzadzenia nie zawiera przepisow technicznych w rozumieniu
przepisow rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu
funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i aktow prawnych (Dz. U. poz. 2039 oraz

z 2004 r. poz. 597) 1 w zwigzku z tym nie podlega notyfikacji.

Nie istniejg alternatywne $rodki w stosunku do projektu rozporzadzenia umozliwiajace

osiggniecie zamierzonego celu.



