Projekt z dnia 9.05.2019

ROPORZADZENIE

MINISTRA ZDROWIAD

zmieniajace rozporzadzenie w sprawie rodzajow elektronicznej dokumentacji

medycznej

Na podstawie art. 13a ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie

zdrowia (Dz. U. z 2019 r. poz. 408 i 730) zarzadza si¢, co nastgpuje

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 8 maja 2018 r. w sprawie rodzajow
elektronicznej dokumentacji medycznej (Dz. U. poz. 941) w § 1 po pkt 3 kropke zastepuje
si¢ $rednikiem i1 dodaje pkt 4 w brzmieniu:

,»4) opis badan diagnostycznych.”.

§ 2. Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie 6 miesigcy od dnia ogloszenia.

MINISTER ZDROWIA

D Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej — zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia

Prezesa Rady Ministrow z dnia 10 stycznia 2018 r. w sprawie szczegolowego zakresu dzialania Ministra
Zdrowia (Dz. U. poz. 95).



UZASADNIENIE

Projekt rozporzadzenia wydawanego na podstawie art. 13a ustawy z dnia 28 kwietnia
2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2019 r. poz. 408 i 730) nowelizuje
rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 8 maja 2018 r. w sprawie rodzajow elektronicznej
dokumentacji medycznej (Dz.U. poz.941) przez rozszerzenie katalogu elektronicznej

dokumentacji medycznej o dodatkowy dokument, w postaci opisu badan diagnostycznych.

Nalezy podkresli¢, iz tre§¢ upowaznienia ustawowego umozliwia rozszerzanie katalogu
rodzajow dokumentéw kwalifikowanych do elektronicznej dokumentacji medycznej, aby
finalnie obja¢ pojeciem elektronicznej dokumentacji medycznej wszystkie elementy
dokumentacji medycznej. Przy czym rozszerzanie katalogu tych elementéw ma nastgpowac

sukcesywnie, z uwzglednieniem stopnia przygotowania §wiadczeniodawcow.

Rozszerzenie przedmiotowego katalogu o opis badan diagnostycznych jest zasadne
z uwagi na fakt, iz mozliwo$¢ sprawniejszego zaznajomienia si¢ lekarza z dokumentacja
medyczng pacjenta dotyczaca jego stanu zdrowia niewatpliwe umozliwi szybszy
1 efektywniejszy proces udzielania $wiadczen zdrowotnych. Z badan wynika, ze opis badan
diagnostycznych pochodzacy od innych $wiadczeniodawcoéw jest dokumentem, ktory
najczesciej jest przegladany przez lekarzy aktualnie udzielajacych pacjentowi §$wiadczen opieki
zdrowotnej. Prowadzenie go przez §wiadczeniodawcow w postaci elektronicznej zapewni tez

pacjentowi tatwy dostep do niego za posrednictwem Internetowego Konta Pacjenta.
Projekt rozporzadzenia wejdzie w zycie po uptywie 6 miesigcy od dnia ogloszenia.
Projekt rozporzadzenia nie jest sprzeczny z prawem Unii Europejskie;.

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

uzyskania opinii, dokonania powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia.

Projekt rozporzadzenia korzystnie wplynie na dzialalno$¢ przedsigbiorstw bowiem
elektroniczna dokumentacja medyczna poprawia funkcjonowanie systemu ochrony zdrowia
we wszystkich jego ptaszczyznach. Umozliwia ona natychmiastowy i cato$ciowy dostep
do kompletnej dokumentacji pacjenta co jest szczegdlnie istotne w procesie leczenia, a zatem
systematyczne rozszerzanie katalogu elektronicznej dokumentacji medycznej jest wrecz

pozadane.



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  aktéw  prawnych

(Dz. U. poz. 2039 oraz z 2004 r. poz. 597) i w zwiazku z tym nie podlega notyfikacji.

Jednocze$nie nalezy wskazaé, ze nie ma mozliwosci podjecia alternatywnych $rodkow
w stosunku do projektowanego rozporzadzenia umozliwiajgcych osiggniecie zamierzonego

celu.



