projekt z dnia 26 lutego 2018 r.
ROZPORZADZENIE

PREZESA RADY MINISTROW

zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie szczegélowego wykazu Swiadczen dodatkowych,
ktore moga by¢ przyznane osobom kierujacym niektorymi podmiotami prawnymi, oraz

trybu ich przyznawania

Na podstawie art. 11 ust. 3 ustawy z dnia 3 marca 2000 r. o wynagradzaniu 0sob
kierujacych niektorymi podmiotami prawnymi (Dz. U. z 2017 r. poz. 1222 1 2371) zarzadza

si¢, co nastepuje:

§ 1. W rozporzadzeniu Prezesa Rady Ministréw z dnia 21 stycznia 2003 r. w sprawie
szczegblowego wykazu $wiadczen dodatkowych, ktore moga by¢ przyznane osobom
kierujgcym niektorymi podmiotami prawnymi, oraz trybu ich przyznawania (Dz. U. poz. 139
oraz z 2017 r. poz.2034) w § 2 w ust. 1 dodaje si¢ pkt 6 w brzmieniu:

,»0) dodatki do wynagrodzen przyznawane ze srodkow, o ktorych mowa w art. 5 ust. 1 pkt 2

13 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 2077

oraz z 2018 r. poz. 62)”.

§ 2. Rozporzadzenie wchodzi w Zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia.
PREZES RADY MINISTROW

Za zgodno$¢ pod wzgledem prawnym, legislacyjnym i redakcyjnym
Konrad Mitoszewski

Zastepca Dyrektora

Departamentu Prawnego w Ministerstwie Zdrowia

/podpisano kwalifikowanym podpisem elektronicznym/



UZASADNIENIE

W projekcie rozporzadzenia proponuje wprowadzenie zmiany do rozporzadzenia Prezesa
Rady Ministrow z dnia 21 stycznia 2003 r. w sprawie szczegotowego wykazu $§wiadczen
dodatkowych, ktore moga by¢ przyznane osobom kierujacym niektérymi podmiotami
prawnymi, oraz trybu ich przyznania (Dz. U. poz. 139 oraz z 2017 r. poz. 2034) przez dodanie
nowego $wiadczenia dodatkowego z tytutu zatrudnienia w postaci dodatku do wynagrodzenia
finansowanego ze srodkow Unii Europejskiej (UE). Celem tego rozwigzania jest uwzglednienie
— przez przyznanie dodatkow do wynagrodzenia - istotnego dodatkowego obcigzenia pracg
kadry kierowniczej Centrum Systeméw Informacyjnych Ochrony Zdrowia (CSIOZ),
wynikajacego z realizacji projektéw UE, aczkolwiek projektowana zmiana bedzie stanowita
podstawe do ew. przyznania takich dodatkow réwniez w innych jednostkach. Projektowane
przepisy sa uzupeklnieniem do rozwigzan zaproponowanych w projekcie rozporzadzenia
Prezesa Rady Ministrow w sprawie wykazu podmiotdw o szczegdlnym znaczeniu dla panstwa,

w ktérych moze by¢ podniesiona maksymalna kwota wynagrodzenia zasadniczego.

CSIOZ jest panstwowg jednostka budzetowa podleglta ministrowi wiasciwemu do
spraw zdrowia, wlasciwg w zakresie systemow informacyjnych ochrony zdrowia. CSIOZ
zostato utworzone zarzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 10 lipca 2010 r. w sprawie Centrum

Systemow Informacyjnych Ochrony Zdrowia (Dz. Urz. Min. Zdrow. poz. 56, z pdzn. zm.).

W obszarze swojego dziatania jest szczeg6lng jednostka w skali kraju. Przedmiotem
dziatalnosci CSIOZ jest m.in. realizacja zadan z =zakresu budowy spoleczenstwa
informacyjnego oraz realizacja zadan wspierajacych rozwdj systemow informacyjnych,
w szczegblnosci systeméw ewidencyjno-informatycznych, umozliwiajacych podejmowanie
dzialan optymalizujacych wykorzystanie srodkéw finansowych przeznaczonych na ochrong
zdrowia, a ponadto projektowanie i monitorowanie funkcjonowania systemow informacyjnych
w ochronie zdrowia, w tym dotyczacych ustug medycznych. CSIOZ nie tylko realizuje
centralne projekty informatyczne dotyczace budowy systemow w obszarze ochrony zdrowia,
ale rdwniez zapewnia utrzymanie juz funkcjonujacych systemow (rejestrow) medycznych.
Aktualnie, CSIOZ realizuje m.in. jeden z najwiekszych w Europie projektow informatycznych
w ochronie zdrowia tj. projekt tzw. Platformy P1. Skuteczne zrealizowanie ww. projektu

zapewni wdrozenie istotnych ustug jak chociazby e-recepta, e-skierowanie, czy wsparcie



wymiany elektronicznej dokumentacji medycznej. Warto$¢ ww. projektu (faza 2) wynosi ok.

172 mln zt.

Ponadto CSIOZ przewiduje uzyskanie dofinansowania w 2018 r dla pozostatych
projektow, ktore zostaly ocenione jako bardzo wazne spolecznie i w zwigzku z tym uzyskaty
status projektéw pozakonkursowych w ramach Programu Operacyjnego Polska Cyfrowa oraz

Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja Rozwdyj, tj.:

1) Projekt e - Ustugi - ,,Wprowadzenie nowoczesnych e-ustug w podmiotach leczniczych
nadzorowanych przez Ministra Zdrowia” (POPC Dzialanie 2.1) - budzet projektu ok. 140 min

zk;

2) Projekt e-Krew — ,Informatyzacja publicznej stuzby krwi oraz rozw6j nadzoru nad

krwiolecznictwem” (POPC Dziatanie 2.1) — budzet projektu ok. 37 mln zt;

3) Projekt e-Krew 2 Etap 1 — , Kompleksowa informatyzacja proceséw biznesowych
w jednostkach organizacyjnych publicznej stuzby krwi” (POPC Dziatanie 2.2) — budzet
projektu ok. 37 mln z;

4) Projekt e-Krew 2 Etap II — , Kompleksowa informatyzacja proceséw biznesowych
w jednostkach organizacyjnych publicznej stuzby krwi” (POPC Dziatanie 2.2) — budzet
projektu ok. 35 min zi;

5) Projekt ,Poprawa jakosci $wiadczonych ustug medycznych przez zapoznanie
1 przeszkolenie pracownikow podmiotdéw leczniczych z podstawowymi terminami i procesami
zwigzanymi z informatyzacja placowki oraz prowadzeniem i wymiang Elektronicznej
Dokumentacji Medycznej (Akademia CSIOZ)” (POWER Dziatanie 5.2) — budzet projektu ok.

11 min zt.

Jesli chodzi natomiast o odbiorcow projektéw realizowanych przez CSIOZ to jest to og6t
mieszkancow kraju. CSIOZ realizuje projekty nie tylko dedykowane dla konkretnych grup
spotecznych czy zawodowych, jednostek stluzby zdrowia, innych jednostek administracji
zardwno rzadowej, jak i samorzadowe;j, ale tez projekty dedykowane dla ogotu spoleczenstwa.
Np. odbiorcami ustug wytworzonych w ramach projektu Platformy P1 beda m.in. wszystkie

osoby korzystajace ze $wiadczen zdrowotnych na terenie kraju, tj. ok. 38 mln os6b, w tym:

1) grupa najmtodszych pacjentow (0-17 roku zycia): 6 896 tys. 0sob;



2) grupa pacjentow zaliczanych do kategorii ,,Wiek produkcyjny mezczyzni 18-64 lata
kobiety 18-59 lat™: 23 211 tys. 0sob;

3) grupa pacjentow w wieku poprodukcyjnym (60/65 +): 7 770 tys. oséb.

Warto podkreslic, ze zgodnie z Wytycznymi Ministra Rozwoju w zakresie
kwalifikowalnosci wydatkéw w ramach Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego,
Europejskiego Funduszu Spotecznego oraz Funduszu Spdjnosci na lata 2014-2020, w
przypadku okresowego zwigkszenia obowigzkéw stuzbowych danej osoby, wydatkami
kwalifikowalnymi zwigzanymi z wynagrodzeniem personelu moga by¢ roéwniez dodatki

do wynagrodzen.

W przypadku innych srodkéw pochodzacych ze zrddet zagranicznych, o ktorych mowa w
art. 5 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2017 r.
poz. 2077, z p6zn. zm.) mogg istnie¢ rowniez regulacje, ktdre przyznaja pracownikom dodatki

do wynagrodzenia.

Uwzgledniajac powyzsze zasadnym jest wlaczenie do rozporzadzenia w sprawie
szczegotowego wykazu $wiadczen dodatkowych, ktére moga by¢é przyznane osobom
kierujagcym niektorymi podmiotami prawnymi, oraz trybu ich przyznania nowego swiadczenia
dodatkowego z tytutu zatrudnienia w postaci dodatku do wynagrodzenia finansowanego ze
srodkow pochodzacych ze zrodet zagranicznych, w tym $rodkéw UE, co bedzie stanowito
usankcjonowanie istotnego zwigkszenia obowigzkéw stuzbowych, wynikajacego z realizacji

projektow finansowanych z tych srodkow.

Proponuje si¢, aby zawarte w projekcie przepisy weszty w zycie po uptywie 14 dni od

dnia ogloszenia.

Projekt rozporzadzenia nie bedzie mial wplywu na dziatalno$¢ mikroprzedsigbiorcow

oraz malych i $rednich przedsiebiorcow.
Projekt rozporzadzenia nie jest sprzeczny z prawem Unii Europejskie;.

Projekt rozporzadzenia nie podlega obowigzkowi przedstawienia wiasciwym organom

1 instytucjom Unii Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Centralnemu.

Projektowane rozporzadzenie nie zawiera przepisOw technicznych w rozumieniu

przepisOw rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu



funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i1 aktow prawnych (Dz. U. poz. 2039 oraz

7 2004 r. poz. 597) i w zwiazku z tym nie podlega notyfikacji.

Nie istniejg alternatywne s$rodki w stosunku do projektowanego rozporzadzenia

umozliwiajace osiggniecie zamierzonego celu.



		2018-02-26T13:32:38+0000
	Konrad Miłoszewski




