Projekt z dnia 17.03.2025 r.

ROZPORZADZENIE

MINISTRA ZDROWIAD

zmieniajace rozporzadzenie w sprawie rodzajow, zakresu i wzoréw dokumentacji
medycznej oraz sposobu jej przetwarzania

Na podstawie art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i
Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2024 r. poz. 581) zarzadza sie, co nastgpuje:

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajow,
zakresu 1 wzordw dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz. U. z 2024 r.

poz. 798) wprowadza si¢ nastepujace zmiany:
1) w§44:
a) po ust. 1 dodaje si¢ ust. la w brzmieniu:

,»la. Dokumentacje, o ktorej mowa w ust. 1, prowadzi si¢ w Systemie Wspomagania
Dowodzenia Panstwowego Ratownictwa Medycznego, o ktorym mowa w art. 3 ust. 15 ustawy
z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym, zwanym dalej ,,SWD
PRM”.”,

b) w ust. 3 wyrazy ,,Systemu Wspomagania Dowodzenia Panstwowego Ratownictwa
Medycznego w rozumieniu art. 3 pkt 15 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym, zwanego dalej ,,SWD PRM”,” zastepuje si¢ wyrazami ,,SWD
PRM”;

2) w § 46:

a) ust. 2 otrzymuje brzmienie:

,»2. Karta medycznych czynnosci ratunkowych oraz karta medyczna lotniczego zespotu

ratownictwa medycznego sa udostgpniane:

D" 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 dzialania Ministra
Zdrowia (Dz. U. poz. 2704).


https://sip.legalis.pl/document-view.seam?documentId=mfrxilrtg4ytsmrxg4ztqltqmfyc4nrzgm2dgmrvgi&refSource=hyp

1) zespotowi ratownictwa medycznego, za posrednictwem SWD PRM — jezeli jest to
niezbedne do zapewnienia realizacji zlecenia wyjazdu lub wylotu zespotu ratownictwa

medycznego;

2) innemu podmiotowi leczniczemu, za posrednictwem systemu teleinformatycznego —
Elektroniczna Platforma Gromadzenia, Analizy i1 Udostepniania Zasobdéw Cyfrowych o
Zdarzeniach Medycznych, o ktorym mowa w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o
systemie informacji w ochronie zdrowia — w przypadku przetransportowania pacjenta do tego

podmiotu;

3) osobom, o ktérych mowa w art. 26 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, za posrednictwem Internetowego Konta Pacjenta,
o ktorym mowa w art. 7a ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie

zdrowia.”,
b) dodaje si¢ ust. 3 w brzmieniu:

»3. W przypadku, pozostawienia pacjenta na miejscu zdarzenia zespol ratownictwa
medycznego informuje osobg, o ktorej mowa w art. 26 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r.
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta o mozliwosci otrzymania karty medycznych
czynnos$ci ratunkowych lub karty medycznej lotniczego zespotu ratownictwa medycznego w
postaci wydruku. Na zadanie osoby, o ktorej mowa w art. 26 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada
2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, karta medycznych czynnosci
ratunkowych lub karta medyczna lotniczego zespotu ratownictwa medycznego udostgpniana

jest w postaci wydruku.”.

§ 2. Karta medycznych czynnos$ci ratunkowych oraz karta medyczna lotniczego zespotu
ratownictwa medycznego moga by¢ prowadzone i udostepniane na dotychczasowych zasadach

do dnia 31 grudnia 2025 r.

§ 3. Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia.

MINISTER ZDROWIA

ZA ZGODNOSC POD WZGLEDEM PRAWNYM,
LEGISLACYJNYM I REDAKCYINYM
Wtiadystaw Puzon
Dyrektor Departamentu Prawnego w Ministerstwie Zdrowia
/podpisano kwalifikowanym podpisem elektronicznym/



UZASADNIENIE

Projekt rozporzadzenia Ministra Zdrowia zmieniajagcego rozporzadzenie w sprawie
rodzajow, zakresu 1 wzorow dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania stanowi
realizacj¢ upowaznienia zawartego w art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2024 r. poz. 581) i wprowadza zmiany w
rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajow, zakresu 1

wzoréw dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz. U. z 2024 r. poz.798).

Projekt rozporzadzenia ma na celu dostosowanie ww. rozporzadzenia do przepiséw
odnoszacych si¢ do wytwarzania 1 udostepniania dokumentacji medycznej zespotow
ratownictwa medycznego jako elektronicznej dokumentacji medycznej. Karta medycznych
czynnosci ratunkowych oraz karta medyczna lotniczego zespotu ratownictwa medycznego beda
wytwarzane w Systemie Wspomagania Dowodzenia Panstwowego Ratownictwa Medycznego,
o ktorym mowa w art. 3 pkt 15 ustawy z dnia 8 wrzes$nia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym (Dz. U. z 2025 r. poz. 91) i udostgpniane dalej jako elektroniczna dokumentacja
medyczna osobom lub podmiotom uprawnionym do ich pozyskania. Projektowana regulacja
jest $cisle skorelowana z dazeniem projektodawcy do ciggltego rozszerzenia katalogu rodzajow
elektronicznej dokumentacji medycznej (prace nad projektem rozporzadzenia Ministra
Zdrowia zmieniajacym rozporzadzenie w sprawie rodzajow elektronicznej dokumentacji

medycznej sg realizowane réwnolegle).

Celem doszczegotowienia warto wskazaé, ze zmiana § 46 ust. 2 pkt 1 ww. rozporzadzenia
polega na przyznaniu zespolom ratownictwa medycznego prawa wgladu do historycznej karty
medycznych czynnos$ci ratunkowych oraz karty medycznej lotniczego zespotu ratownictwa
medycznego wytworzonej dla danego pacjenta, jezeli jest to niezbedne do zapewnienia
realizacji zlecenia wyjazdu lub wylotu zespotu ratownictwa medycznego. Projektowana zmiana
ma na celu zapewnienie kompleksowos$ci udzielania $§wiadczen zdrowotnych przez zespoly

ratownictwa medycznego.

Odnoszac si¢ z kolei do dodania ust. 3 w § 46 ww. rozporzadzenia nalezy podkresli¢, ze
ma ona charakter porzadkujacy i polega na dostosowaniu kregu osob uprawnionych do
otrzymania dokumentacji medycznej wytworzonej przez zespoly ratownictwa medycznego do
zapisOw art. 26 ust. 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw

Pacjenta. Dodatkowo zmieniany przepis ustanawia jako podstawowy sposob udostgpniania



karty zlecenia wylotu lotniczego zespolu ratownictwa medycznego oraz karty medycznej
lotniczego zespotu ratownictwa medycznego — udostepnienie za posrednictwem Internetowego
Konta Pacjenta. Przewiduje si¢ jednoczes$nie, ze na zadanie pacjenta lub oséb uprawnionych,
zaroOwno karta medycznych czynnos$ci ratunkowych, jak i1 karta medyczna lotniczego zespotu
ratownictwa medycznego, beda udostepniane w postaci wydruku przez zespot ratownictwa
medycznego, a w razie braku mozliwosci technicznych dokonania wydruku na miejscu
zdarzenia, przez dysponenta zespotow ratownictwa medycznego. Informacja o mozliwosci
otrzymania karty medycznych czynnos$ci ratunkowych lub karty medycznej lotniczego zespotu
ratownictwa medycznego w postaci wydruku bedzie przekazywana osobom uprawnionym do
otrzymania przedmiotowej dokumentacji przez zespoly ratownictwa medycznego.

Zgodnie z § 2 projektowanego rozporzadzenia do dnia 31 grudnia 2025 r. karta
medycznych czynno$ci ratunkowych oraz karta medyczna lotniczego zespolu ratownictwa
medycznego beda mogty by¢ prowadzone i udostepniane na dotychczasowych zasadach.
Powyzsze pozwoli:

1) jednostce podleglej ministrowi wiasciwemu do spraw zdrowia, wilasciwej w

zakresie systemow informacyjnych ochrony zdrowia tj. Centrum e-Zdrowia,

2) Krajowemu Centrum Monitorowania Ratownictwa Medycznego
— na dostosowanie Systemu Wspomagania Dowodzenia Panstwowego Ratownictwa
Medycznego, o ktorym mowa w art. 3 pkt 15 ustawy z dnia 8 wrze$nia 2006 r. o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym oraz systemu teleinformatycznego — Elektroniczna Platforma
Gromadzenia, Analizy i Udostegpniania Zasobow Cyfrowych o Zdarzeniach Medycznych, o
ktérym mowa w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie

zdrowia (Dz. U. z 2025 r. poz. 302), do zmian wprowadzanych niniejszym rozporzadzeniem.

Rozporzadzenie wejdzie w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia.

Projekt rozporzadzenia nie jest objety prawem Unii Europejskiej.

Projekt rozporzadzenia ma wptyw na sektor mikro-, matych i srednich przedsigbiorstw
bedacych podmiotami leczniczymi 707 odejscie od obowigzku standardowego drukowania dokumentacji

medycznej w razie przekazania pacjenta do szpitala lub pozostawienia go na miejscu zdarzenia.

Projekt rozporzadzenia nie zawiera przepisOw technicznych 1 w zwigzku z tym nie
wymaga notyfikacji w rozumieniu przepisOw rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia
23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm

1 aktow prawnych (Dz. U. poz. 2039 oraz z 2004 r. poz. 597).



Projekt rozporzadzenia nie zawiera wymogéw naktadanych na ustugodawcow
podlegajacych notyfikacji, o ktéorej mowa w art. 15 ust. 7 i art. 39 ust. 5 dyrektywy
2006/123/WE Parlamentu Europejskiego 1 Rady z dnia 12 grudnia 2006 r. dotyczacej ustug na
rynku wewnetrznym (Dz. Urz. UE L 376 z 27.12.2006, str. 36).

Projekt rozporzadzenia nie wywiera wptywu na obszar danych osobowych. W zwigzku
z tym, nie przeprowadzono oceny skutkéw dla ochrony danych osobowych, o ktérej mowa
w art. 35 ust. 1 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego 1 Rady (UE) 2016/679 z dnia
27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony 0sob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych
osobowych 1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogo6lne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1,

Z pozn. zm.).

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

uzyskania opinii, dokonania powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia.

Nie istniejg alternatywne $rodki w stosunku do projektowanego rozporzadzenia

umozliwiajgce osiggniecie zamierzonego celu.
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