USTAWA O SWIADCZENIACH OPIEKI ZDROWOTNEJ FINANSOWANYCH ZE SRODKOW
PUBLICZNYCH

z dnia 27 sierpnia 2004 r. (Dz.U. Nr 210, poz. 2135)
tj. z dnia 25 sierpnia 2008 r. (Dz.U. Nr 164, poz. 1027)
tj. z dnia 8 kwietnia 2015 r. (Dz.U. z 2015 r. poz. 581)

tj. z dnia 19 pazdziernika 2016 r. (Dz.U. z 2016 r. poz. 1793)
tj. z dnia 15 wrzesnia 2017 r. (Dz.U. z 2017 r. poz. 1938)
tj. z dnia 20 lipca 2018 r. (Dz.U. z 2018 r. poz. 1510)
tj. z dnia 12 czerwca 2019 r. (Dz.U. z 2019 r. poz. 1373)
tj. z dnia 15 lipca 2020 r. (Dz.U. z 2020 r. poz. 1398)
tj. z dnia 25 czerwca 2021 r. (Dz.U. z 2021 r. poz. 1285)
tj. z dnia 24 listopada 2022 r. (Dz.U. z 2022 r. poz. 2561)
tj. z dnia 16 stycznia 2024 r. (Dz.U. z 2024 r. poz. 146)
DZIAL |. PRZEPISY OGOLNE.

ROZDZIAL 1. ZAKRES PRZEDMIOTOWY | PODMIOTOWY ORAZ OBJASNIENIA OKRESLEN
USTAWOWYCH.

Art. 1 [Zakres przedmiotowy] Ustawa okresla:

1) warunki udzielania i zakres swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze $srodkéw pu-
blicznych;

2) zasady i tryb finansowania $wiadczen, o ktérych mowa w pkt 1;

2a) zasady itryb kwalifikowania $wiadczen opieki zdrowotnej jako sSwiadczenn gwarantowa-
nych;

3) zadania wifadz publicznych w zakresie zapewnienia rownego dostepu do sSwiadczen,
o ktérych mowa w pkt 1;

4) zasady powszechnego - obowigzkowego i dobrowolnego ubezpieczenia zdrowotnego;

5) podstawy instytucjonalno-proceduralne do stosowania przepiséw o koordynacji
W rozumieniu art. 5 pkt 32;

6) zasady funkcjonowania, organizacje i zadania Narodowego Funduszu Zdrowia, zwanego da-
lej "Funduszem";

6a) zasady funkcjonowania, organizacje izadania Agencji Oceny Technologii Medycznych
i Taryfikacji, zwanej dalej "Agencj3";

7) zasady sprawowania nadzoru i kontroli nad finansowaniem i realizacjg swiadczen, o ktérych
mowa w pkt 1;
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8) wysokosc¢ odpisu dla Agencji Badan Medycznych.
Art. 2 [Podmioty uprawnione]

1. Do korzystania ze Swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych na
zasadach okreslonych w ustawie majg prawo:

1) osoby objete powszechnym - obowigzkowym i dobrowolnym ubezpieczeniem zdrowotnym,
zwane dalej "ubezpieczonymi",

2) inne niz ubezpieczeni osoby posiadajgce miejsce zamieszkania na terytorium Rzeczypospo-
litej Polskiej, ktére posiadajg obywatelstwo polskie lub uzyskaty w Rzeczypospolitej Polskiej
status uchodzcy lub ochrone uzupetniajacg, lub zezwolenie na pobyt czasowy udzielone
w zwigzku z okolicznoscig, o ktérej mowa w art. 159 ust. 1 pkt 1 lit. ¢ lub d ustawy z dnia 12
grudnia 2013 r. o cudzoziemcach (Dz.U. z 2023 r. poz. 519, 185 i 547), spetniajgce kryterium
dochodowe, o ktérym mowa w art. 8 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej
(Dz.U. 22023 r. poz. 901, 1693, 1938 i 2760), co do ktérych nie stwierdzono okolicznosci,
o ktérej mowa w art. 12 tej ustawy, na zasadach i w zakresie okreslonych dla ubezpieczonych,

3) inne niz wymienione w pkt 1 i 2 osoby, ktére nie ukoriczyty 18. roku zycia:
a) posiadajgce obywatelstwo polskie lub

b) ktore uzyskaty w Rzeczypospolitej Polskiej status uchodzcy lub ochrone uzupetniajgca lub
zezwolenie na pobyt czasowy udzielone w zwigzku z okolicznoscia, o ktérej mowa w art.
159 ust. 1 pkt 1 lit. c lub d ustawy z dnia 12 grudnia 2013 r. o cudzoziemcach, posiadajgce
miejsce zamieszkania na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, lub

c) pobierajgce rente rodzinng, jezeli majg miejsce zamieszkania na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub panstwa cztonkowskiego Europejskiego Porozumienia
o Wolnym Handlu (EFTA), zwanego dalej "panstwem cztonkowskim UE lub EFTA", lub Zjed-
noczonego Krdélestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pétnocnej, zwanego dalej "Zjednoczonym
Krélestwem", lub

d) pobierajgce $wiadczenie pieniezne, o ktérym mowa w ustawie z dnia 8 lutego 2023 r.
o Swiadczeniu pienieznym przystugujgcym cztonkom rodziny funkcjonariuszy lub zotnierzy
zawodowych, ktérych smier¢ nastgpita w zwigzku ze stuzbg albo podjeciem poza stuzbg
czynnosci ratowania zycia lub zdrowia ludzkiego albo mienia (Dz.U. poz. 658), jezeli maja
miejsce zamieszkania na terytorium panistwa cztonkowskiego UE lub EFTA lub Zjednoczone-
go Krélestwa,

4) inne niz wymienione w pkt 1-3 osoby posiadajgce miejsce zamieszkania na terytorium Rze-
czypospolitej Polskiej, ktére sg w okresie cigzy, porodu lub potogu:

a) posiadajgce obywatelstwo polskie lub

b) ktére uzyskaty w Rzeczypospolitej Polskiej status uchodzcy lub ochrone uzupetniajacg,
lub zezwolenie na pobyt czasowy udzielone w zwigzku z okolicznoscig, o ktérej mowa w art.
159 ust. 1 pkt 1 lit. c lub d ustawy z dnia 12 grudnia 2013 r. o cudzoziemcach

- zwane dalej "swiadczeniobiorcami".
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2. Osobom nieposiadajgcym obywatelstwa polskiego, innym niz Swiadczeniobiorcy, $wiadczenia
zdrowotne udzielane sg na zasadach okreslonych w przepisach odrebnych i umowach miedzyna-
rodowych.

Art. 3 [Pojecie ubezpieczonego]
1. Ubezpieczonymi s3:

1) osoby posiadajgce obywatelstwo panstwa cztonkowskiego UE lub EFTA lub Zjednoczonego
Krolestwa, zamieszkujgce na terytorium panstwa cztonkowskiego UE lub EFTA lub Zjednoczo-
nego Krélestwa,

2) osoby nieposiadajgce obywatelstwa panstwa cztonkowskiego UE lub EFTA, lub Zjednoczo-
nego Krélestwa, ktére przebywajg na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej na podstawie wizy
w celu wykonywania pracy, zezwolenia na pobyt czasowy z wyfgczeniem zezwolenia udzielo-
nego na podstawie art. 181 ust. 1 ustawy z dnia 12 grudnia 2013 r. o cudzoziemcach, zezwo-
lenia na pobyt staty, zezwolenia na pobyt rezydenta dtugoterminowego Unii Europejskiej,
zgody na pobyt ze wzgledéw humanitarnych, zgody na pobyt tolerowany, wizy wydanej
w celu przyjazdu ze wzgledéw humanitarnych, z uwagi na interes panstwa lub zobowigzania
miedzynarodowe,

2a) osoby, ktére uzyskaty w Rzeczypospolitej Polskiej status uchodzcy lub ochrone uzupetnia-
jaca albo korzystajg z ochrony czasowej na jej terytorium,

2b) osoby ubiegajace sie w Rzeczypospolitej Polskiej o udzielenie ochrony miedzynarodowej
i matzonkowie, w imieniu ktérych wystepujg z wnioskiem o udzielenie ochrony miedzynaro-
dowej, ktérzy posiadajg zaswiadczenie wydane na podstawie art. 35 ustawy z dnia 13 czerwca
2003 r. o udzielaniu cudzoziemcom ochrony na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz.U.
22023 r. poz. 1504),

3) osoby nieposiadajgce obywatelstwa panstwa cztonkowskiego UE lub EFTA, lub Zjednoczo-
nego Krélestwa, legalnie zamieszkujgce na terytorium innego niz Rzeczpospolita Polska pani-
stwa cztonkowskiego UE lub EFTA, lub Zjednoczonego Krdlestwa,

3a) studenci i doktoranci, ktérzy odbywajg ksztatcenie w Rzeczypospolitej Polskiej, absolwen-
ci, ktérzy odbywajg w Rzeczypospolitej Polskiej obowigzkowy staz, oraz odbywajacy kursy je-
zyka polskiego lub kursy przygotowawcze do podjecia nauki w jezyku polskim, o ktérych mo-
wa w przepisach odrebnych, nieposiadajgcy obywatelstwa panistwa cztonkowskiego UE lub
EFTA i niebedacy osobami, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 3, jezeli zostali uznani za osoby po-
chodzenia polskiego w rozumieniu przepiséw o repatriacji lub posiadajg wazng Karte Polaka

- jezeli podlegajg zgodnie z art. 66 obowigzkowi ubezpieczenia zdrowotnego albo ubezpiecza-
ja sie dobrowolnie na zasadach okreslonych w art. 68;

4) osoby posiadajgce obywatelstwo panstwa cztonkowskiego UE lub EFTA, lub Zjednoczonego
Krdlestwa, niezamieszkujgce na terytorium panstwa cztonkowskiego UE lub EFTA, lub Zjedno-
czonego Krdlestwa, jezeli podlegajg obowigzkowi ubezpieczenia zdrowotnego na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej i sg objete:
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a) ubezpieczeniami emerytalnym irentowymi na podstawie przepiséw ustawy z dnia 13
pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen spotecznych (Dz.U. z 2023 r. poz. 1230, 1429,
1672i1941),

b) ubezpieczeniem spotecznym rolnikdw na podstawie przepisow ustawy z dnia 20 grudnia
1990 r. o ubezpieczeniu spotecznym rolnikéw (Dz.U. z 2023 r. poz. 208, 337, 641 i 1429).

1la. Ubezpieczonymi sg takze inne niz wymienione w ust. 1 pkt 2-3 osoby nieposiadajgce obywa-
telstwa panstwa cztonkowskiego UE lub EFTA, lub Zjednoczonego Krélestwa, jezeli podlegaja
obowigzkowi ubezpieczenia zdrowotnego zgodnie z art. 66 ust. 1 pkt 1.

2. Ubezpieczonymi sg takze:

1) studenci i doktoranci, ktérzy odbywajg ksztatcenie w Rzeczypospolitej Polskiej, oraz absol-
wenci, ktorzy odbywajg w Rzeczypospolitej Polskiej obowigzkowy staz, nieposiadajacy obywa-
telstwa panstwa cztonkowskiego UE lub EFTA, lub Zjednoczonego Krdlestwa i niebedacy oso-
bami, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 3i 33,

2) cztonkowie zakonéw oraz alumni wyzszych seminariéw duchownych i teologicznych, postu-
lanci, nowicjusze i juniorysci zakondéw iich odpowiednicy, ktérzy nie posiadajg obywatelstwa
panstwa cztonkowskiego UE lub EFTA, lub Zjednoczonego Krdlestwa inie sg osobami,
o ktérych mowa w ust. 1 pkt 3, a przebywajg na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej na pod-
stawie wizy, zezwolenia na pobyt czasowy, zezwolenia na pobyt staty, zezwolenia na pobyt re-
zydenta dtugoterminowego Unii Europejskiej, zgody na pobyt ze wzgleddéw humanitarnych,
zgody na pobyt tolerowany lub uzyskali w Rzeczypospolitej Polskiej status uchodzcy lub
ochrone uzupetniajgcy albo korzystajg z ochrony czasowej na jej terytorium,

2a) (uchylony)
3) odbywajacy staz adaptacyjny,

4) odbywajacy kursy jezyka polskiego oraz kursy przygotowawcze do podjecia nauki w jezyku
polskim, o ktéorych mowa w przepisach odrebnych, nieposiadajgcy obywatelstwa panistwa
cztonkowskiego UE lub EFTA, lub Zjednoczonego Krdlestwa i niebedacy osobami, o ktérych
mowa w ust. 1 pkt 3i 3a

- jezeli ubezpieczajq sie dobrowolnie na zasadach okre$lonych w art. 68;

5) cztonkowie rodzin oséb, o ktédrych mowa w ust. 1 pkt 1 i3, zamieszkujacy na terytorium
panstwa cztonkowskiego UE lub EFTA, lub Zjednoczonego Krélestwa, jezeli nie s3 osobami
podlegajgcymi obowigzkowi ubezpieczenia zdrowotnego, o ktérych mowa w art. 66 ust. 1,
z zastrzezeniem art. 66 ust. 2 i 3, ani nie sg osobami uprawnionymi do swiadczen opieki zdro-
wotnej na podstawie przepiséw o koordynac;ji;

6) cztonkowie rodzin osdb, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 2 i 2a oraz ust. 1a, zamieszkujacy na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, jezeli nie s3 osobami podlegajgcymi obowigzkowi ubez-
pieczenia zdrowotnego, o ktérych mowa w art. 66 ust. 1, z zastrzezeniem art. 66 ust. 2 i 3.

Art. 4 [Cudzoziemcy wytgczeni zopieki zdrowotnej] Ubezpieczeniu nie podlegajg,
z zastrzezeniem art. 3, cudzoziemcy przebywajacy na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,
w tym cudzoziemcy zatrudnieni w obcych przedstawicielstwach dyplomatycznych, urzedach
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konsularnych, misjach, misjach specjalnych lub miedzynarodowych instytucjach, chyba ze umo-
wy miedzynarodowe ratyfikowane przez Rzeczpospolitg Polskg stanowig inaczej.

Art. 5 [Objasnienie pojec] Uzyte w ustawie okreslenia oznaczaja:

1) ambulatoryjna opieka zdrowotna - udzielanie przez swiadczeniodawcéw Swiadczen opieki
zdrowotnej osobom niewymagajgcym leczenia w warunkach catodobowych lub catodzien-
nych;

2) apteka - apteke ogdlnodostepng lub punkt apteczny, z ktérymi Fundusz zawart umowe na
wydawanie leku, srodka spozywczego specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobu
medycznego objetych refundacjg;

2a) ciggtos$¢ udzielanych sSwiadczen opieki zdrowotnej - organizacje udzielania Swiadczen
opieki zdrowotnej zapewniajgcg kontynuacje procesu diagnostycznego lub terapeutycznego,
w szczegolnos$ci ograniczajgcg ryzyko przerwania procesu leczenia $wiadczeniobiorcéw
w ramach danego zakresu swiadczen opieki zdrowotne] realizowanego na podstawie umowy
o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej, w dniu ztozenia oferty w postepowaniu w sprawie
zawarcia umoéw;

3) cztonek rodziny - nastepujgce osoby:

a) dziecko wtasne, dziecko matzonka, dziecko przysposobione, wnuka albo dziecko obce, dla
ktorego ustanowiono opieke, albo dziecko obce w ramach rodziny zastepczej lub rodzinne-
go domu dziecka, do ukoriczenia przez nie 18 lat, a jezeli uczy sie dalej w szkole lub odbywa
ksztatcenie w uczelni lub szkole doktorskiej - do ukoriczenia 26 lat, natomiast jezeli posiada
orzeczenie o znacznym stopniu niepetnosprawnosci lub inne traktowane na réwni - bez
ograniczenia wieku,

b) matzonka,
c) wstepnych pozostajgcych z ubezpieczonym we wspdlnym gospodarstwie domowym;

3a) dziatacz opozycji antykomunistycznej - osobe, o ktérej mowa w art. 2 ust. 1 ustawy z dnia
20 marca 2015 r. o dziataczach opozycji antykomunistycznej oraz osobach represjonowanych
z powodow politycznych (Dz.U. z 2023 r. poz. 388 i 1641), o potwierdzonym statusie dziatacza
opozycji antykomunistycznej;

4) felczer ubezpieczenia zdrowotnego - felczera lub starszego felczera udzielajgcego swiad-
czen opieki zdrowotnej u swiadczeniodawcy, z ktérym zawarto umowe o udzielanie swiadczen
opieki zdrowotnej;

4a) Fundusz Medyczny - Fundusz Medyczny, o ktérym mowa w ustawie z dnia 7 pazdziernika
2020 r. o Funduszu Medycznym (Dz.U. z 2023 r. poz. 1758 i 1831);

5) inwalida wojenny lub wojskowy - osobe, o ktérej mowa w art. 6-8 lub w art. 30 ustawy
z dnia 29 maja 1974 r. o zaopatrzeniu inwalidéw wojennych i wojskowych oraz ich rodzin
(Dz.U.z 2023 r. poz. 1100);
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5a) cywilna niewidoma ofiara dziatarh wojennych - osobe, o ktérej mowa w art. 1 ust. 2 ustawy
z dnia 16 listopada 2006 r. o Swiadczeniu pienieznym i uprawnieniach przystugujacych cywil-
nym niewidomym ofiarom dziatarh wojennych (Dz.U. z 2021 r. poz. 1820);

6) instytucja wyptacajgca emeryture lub rente - instytucje wyptacajacg rente strukturalng
zgodnie z przepisami o rentach strukturalnych, przepisami o wspieraniu rozwoju obszardw
wiejskich ze srodkéw pochodzacych z Sekcji Gwarancji Europejskiego Funduszu Orientacji
i Gwarancji Rolnej lub przepisami o wspieraniu rozwoju obszaréw wiejskich z udziatem srod-
kéw Europejskiego Funduszu Rolnego na rzecz Rozwoju Obszaréw Wiejskich;

6a) karta diagnostyki i leczenia onkologicznego - karte diagnostyki i leczenia onkologicznego,
o ktérej mowa w art. 39 ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej (Dz.U.
poz. 650);

7) kombatant - osobe, o ktérej mowa wart. 1-4 ustawy zdnia 24 stycznia 1991 r.
o kombatantach oraz niektérych osobach bedacych ofiarami represji wojennych i okresu po-
wojennego (Dz.U. z 2022 r. poz. 2039);

7a) kompleksowos¢ udzielanych swiadczen opieki zdrowotnej - mozliwos¢ realizacji Swiadczen
opieki zdrowotnej w zakresach, o ktérych mowa w art. 15 ust. 2, obejmujgcg niezbedne etapy
i elementy procesu ich realizacji, w szczegdlnosci strukture Swiadczen opieki zdrowotnej
w danym zakresie albo zakresach;

8) korzystajacy - organizacje, podmiot, organ administracji publicznej oraz jednostke organiza-
cyjna, o ktérych mowa w art. 42 ust. 1 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dziatalnosci pozyt-
ku publicznego i o wolontariacie (Dz.U. z 2023 r. poz. 571);

9) lek - produkt leczniczy w rozumieniu ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. - Prawo farmaceu-
tyczne (Dz.U. z 2022 r. poz. 2301 oraz z 2023 r. poz. 605, 650, 1859 i 1938);

10) (uchylony)

11) lek recepturowy - produkt leczniczy sporzgdzony w aptece na podstawie recepty lekar-
skiej;

12) (uchylony)

13) (uchylony)

13a) lekarz podstawowej opieki zdrowotnej - lekarza, o ktorym mowa w art. 6 ust. 1 i 2 usta-
wy z dnia 27 pazdziernika 2017 r. o podstawowej opiece zdrowotnej (Dz.U. z 2022 r. poz.
2527);

14) lekarz ubezpieczenia zdrowotnego - lekarza, lekarza dentyste bedacego sSwiadczeniodaw-
c3, z ktérym Fundusz zawart umowe o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej, albo lekarza,
lekarza dentyste, ktory jest zatrudniony lub wykonuje zawdd u Swiadczeniodawcy, z ktérym
Fundusz zawart umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne;j;

14a) migracja ubezpieczonych — korzystanie przez ubezpieczonych oraz osoby uprawnione do
Swiadczen opieki zdrowotnej na podstawie przepisow o koordynacji, zarejestrowanych
w danym oddziale wojewddzkim Funduszu, ze swiadczen opieki zdrowotnej udzielanych na
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terytorium innych oddziatéw wojewddzkich Funduszu, z wytgczeniem sSwiadczen, o ktérych
mowa w art. 118 ust. 2 pkt 1 lit. e, lub nabywanie przez ubezpieczonych oraz osoby upraw-
nione do swiadczen opieki zdrowotnej na podstawie przepiséw o koordynacji, zarejestrowa-
nych w danym oddziale wojewédzkim Funduszu, lekéw i wyrobow medycznych, bezptatnie, za
opfatg ryczattowa albo za czesciowqg odptatnoscia, w aptekach dziatajgcych na terytorium in-
nych oddziatéw wojewddzkich Funduszu;

15) minimalne wynagrodzenie - minimalne wynagrodzenie, o ktérym mowa w art. 2 ust. 3-5
ustawy z dnia 10 pazdziernika 2002 r. o minimalnym wynagrodzeniu za prace (Dz.U. z 2020 r.
poz. 2207 oraz z 2023 r. poz. 1667);

15a) Narodowy Rachunek Zdrowia - zestawienie wszystkich wydatkdw na ochrone zdrowia,
uwzgledniajace zrdédfa finansowania ochrony zdrowia, dostawcow ustug medycznych oraz
funkcje tych ustug, oparte na zasadach przejrzystosci i rzetelno$ci gromadzonych danych;

16) (uchylony)

17) niepetnosprawny - osobe, o ktérej mowa w art. 4-5 i 62 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r.
o rehabilitacji zawodowej ispotecznej oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (Dz.U.
22024 r. poz. 44);

17a) nocna i Swigteczna opieka zdrowotna - Swiadczenia opieki zdrowotnej z zakresu podsta-
wowej opieki zdrowotnej udzielane przez swiadczeniodawcdw poza godzinami pracy okreslo-
nymi w umowach o udzielanie swiadcze podstawowej opieki zdrowotnej, w szczegdlnosci
w dni wolne od pracy i w swieta, w przypadku nagtego zachorowania lub nagtego pogorszenia
stanu zdrowia swiadczeniobiorcy, ktdre nie jest stanem nagtym;

18) odbywajgcy staz adaptacyjny - wnioskodawce odbywajgcego staz adaptacyjny
W rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 22 grudnia 2015 r. o zasadach uznawania kwalifikacji
zawodowych nabytych w panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej (Dz.U. z 2023 r. poz.
334);

19) osoba bezdomna wychodzaca z bezdomnosci - osobe objetg indywidualnym programem
wychodzenia z bezdomnosci zgodnie z przepisami o pomocy spotecznej;

19a) osoba deportowana do pracy przymusowej - osobe deportowang do pracy przymusowej
lub osadzong w obozie pracy przez lll Rzesze lub Zwigzek Socjalistycznych Republik Radziec-
kich, ktérej przyznano uprawnienie do swiadczenia pienieznego, o ktérym mowa w art. 1a ust.
1 ustawy z dnia 31 maja 1996 r. o osobach deportowanych do pracy przymusowej oraz osa-
dzonych w obozach pracy przez Il Rzesze iZwigzek Socjalistycznych Republik Radzieckich
(Dz.U.z 2021 r. poz. 1818);

20) osoba pobierajgca emeryture lub rente:

a) osobe objetg zaopatrzeniem emerytalnym lub rentowym, z wytgczeniem dzieci do 18. ro-
ku zycia pobierajgcych rente rodzinng,

b) osobe pobierajgcg sSwiadczenie pieniezne, o ktorym mowa w ustawie z dnia 8 lutego
2023 r. o $wiadczeniu pienieznym przystugujagcym cztonkom rodziny funkcjonariuszy lub
zotnierzy zawodowych, ktérych smier¢ nastgpita w zwigzku ze stuzbg albo podjeciem poza
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stuzbg czynnosci ratowania zycia lub zdrowia ludzkiego albo mienia, z wytgczeniem dzieci
do 18. roku zycia pobierajgcych to swiadczenie,

c) osobe pobierajaca rente socjalng albo rente strukturalng na podstawie ustawy z dnia 26
kwietnia 2001 r. o rentach strukturalnych w rolnictwie (Dz.U. z 2018 r. poz. 872) lub ustawy
z dnia 28 listopada 2003 r. o wspieraniu rozwoju obszaréw wiejskich ze srodkéw pochodza-
cych z Sekcji Gwarancji Europejskiego Funduszu Orientacji i Gwarancji Rolnej (Dz.U. z 2023
r. poz. 922),

d) osobe otrzymujgcg emeryture lub rente z zagranicy;

20a) osoba pobierajgca rodzicielskie swiadczenie uzupetniajgce - osobe, o ktérej mowa w art.
3 ustawy z dnia 31 stycznia 2019 r. o rodzicielskim swiadczeniu uzupetniajgcym (Dz.U. z 2022
r. poz. 1051);

21) osoba prowadzaca dziatalnos¢ pozarolniczg - osobe, o ktérej mowa w art. 8 ust. 6 ustawy
z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen spotecznych;

22) osoba represjonowana - osobe, o ktérej mowa w art. 12 ust. 2 pkt 1 ustawy z dnia 24
stycznia 1991 r. o kombatantach oraz niektérych osobach bedgcych ofiarami represji wojen-
nych i okresu powojennego;

22a) osoba represjonowana z powoddw politycznych - osobe, o ktérej mowa w art. 3 ustawy
z dnia 20 marca 2015 r. o dziataczach opozycji antykomunistycznej oraz osobach represjono-
wanych zpowoddéw politycznych, o potwierdzonym statusie osoby represjonowane;j
z powodow politycznych;

23) osoba uprawniona do swiadczen opieki zdrowotnej na podstawie przepisdw o koordynacji
- osobe, ktdra nie jest ubezpieczona w Funduszu i posiada prawo do $wiadczen opieki zdro-
wotnej na podstawie ustawodawstwa innego niz Rzeczpospolita Polska panstwa cztonkow-
skiego UE lub EFTA, lub Zjednoczonego Krélestwa, a ktorej przystugujg na terytorium Rzeczy-
pospolitej Polskiej Swiadczenia opieki zdrowotnej z ubezpieczenia zdrowotnego na podstawie
przepiséw o koordynacji;

24) osoba wspotpracujgca - osobe, o ktérej mowa w art. 8 ust. 11 ustawy z dnia 13 pazdzierni-
ka 1998 r. o systemie ubezpieczen spotecznych;

25) pielegniarka podstawowej opieki zdrowotnej - pielegniarke, o ktérej mowa w art. 7 usta-
wy z dnia 27 pazdziernika 2017 r. o podstawowej opiece zdrowotnej;

26) pielegniarka lub pofozna ubezpieczenia zdrowotnego - pielegniarke lub potozng bedaca
Swiadczeniodawcy, z ktérym Fundusz zawart umowe o udzielanie swiadczen opieki zdrowot-
nej, albo pielegniarke lub potozing zatrudniong lub wykonujacg zawdd u $wiadczeniodawcy,
z ktérym Fundusz zawart umowe o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej;

26a) podmiot kontrolowany - Swiadczeniodawce, osobe uprawniong w rozumieniu ustawy
z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekéw, srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobow medycznych (Dz.U. z 2023 r. poz. 826, 1733, 1938 i 2105), zwa-
nej dalej "ustawg o refundacji", lub apteke, u ktérych jest prowadzona kontrola, o ktérej mo-
wa w dziale lllA;
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27) podstawowa opieka zdrowotna - podstawowg opieke zdrowotng, o ktérej mowa w art. 2
ustawy z dnia 27 pazdziernika 2017 r. o podstawowej opiece zdrowotnej;

28) potozna podstawowej opieki zdrowotnej - potozng, o ktérej mowa w art. 8 ustawy z dnia
27 pazdziernika 2017 r. o podstawowe] opiece zdrowotnej;

28a) poradnia przyszpitalna - komédrke organizacyjng podmiotu leczniczego prowadzacego
szpital, zlokalizowang w tej samej co szpital dzielnicy, o ktérej mowa w ustawie z dnia 8 marca
1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz.U. z 2023 r. poz. 40, 572, 1463 i 1688) albo w ustawie
z dnia 15 marca 2002 r. o ustroju miasta stotecznego Warszawy (Dz.U. z 2018 r. poz. 1817),
a w przypadku gmin, w ktérych nie wprowadzono podziatu na dzielnice - w tej samej gminie,
i tworzaca funkcjonalng catosc ze szpitalem, w ktdrej sg udzielane ambulatoryjne $wiadczenia
zdrowotne odpowiadajgce, co do rodzaju udzielanych swiadczen, Swiadczeniom szpitalnym;

29) potrzeby zdrowotne - liczbe i rodzaj swiadczen opieki zdrowotnej, ktére powinny by¢ za-
pewnione w celu zachowania, przywrdcenia lub poprawy zdrowia danej grupy $wiadczenio-
biorcéw;

29a) program polityki zdrowotnej - zesp6t zaplanowanych i zamierzonych dziatan z zakresu
opieki zdrowotnej ocenianych jako skuteczne, bezpieczne i uzasadnione, umozliwiajgcych
osiggniecie w okreslonym terminie zatozonych celéw, polegajacych na wykrywaniu
i zrealizowaniu okreslonych potrzeb zdrowotnych oraz poprawy stanu zdrowia okreslonej
grupy swiadczeniobiorcéw, opracowany, wdrazany, realizowany i finansowany przez ministra
albo jednostke samorzadu terytorialnego;

30) program zdrowotny - zesp6t zaplanowanych i zamierzonych dziatan z zakresu opieki zdro-
wotnej ocenianych jako skuteczne, bezpieczne iuzasadnione, umozliwiajgcych osiggniecie
w okreslonym terminie zatozonych celdw, polegajacych na wykrywaniu i zrealizowaniu okre-
$lonych potrzeb zdrowotnych oraz poprawy stanu zdrowia okreslonej grupy swiadczeniobior-
cow, opracowany, wdrazany, realizowany i finansowany przez Fundusz;

30a) program pilotazowy - zespo6t zaplanowanych dziatarh z zakresu opieki zdrowotnej
o charakterze testowym, dotyczgcych nowych warunkdw organizacji, realizacji lub nowego
sposobu finansowania Swiadczen opieki zdrowotnej, poprzedzajacych wdrozenie rozwigzan
systemowych;

31) przecietne wynagrodzenie - przecietne miesieczne wynagrodzenie w sektorze przedsie-
biorstw z poprzedniego kwartatu, wigcznie z wyptatami z zysku, ogtaszane przez Prezesa
Gtéwnego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej "Monitor
Polski";

32) przepisy o koordynacji - przepisy dotyczgce koordynacji systemow zabezpieczenia spo-
tecznego w zakresie udzielania rzeczowych $wiadczen zdrowotnych okreslone w:
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a) rozporzadzeniu Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 883/2004 z dnia 29 kwietnia
2004 r. w sprawie koordynacji systeméw zabezpieczenia spotecznego (Dz.Urz. WE L 166
2 30.04.2004, str. 1, z pdin. zm.2),

b) rozporzadzeniu Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 987/2009 z dnia 16 wrzesnia
2009 r. dotyczagcym wykonywania rozporzadzenia (WE) nr 883/2004 w sprawie koordynacji
systemoOw zabezpieczenia spotecznego (Dz.Urz. UE L 284 z 30.10.2009, str. 1, z pdin. zm.?),

c) rozporzadzeniu Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 1231/2010 z dnia 24 listopada
2010 r. rozszerzajagcym rozporzgdzenie (WE) nr 883/2004 irozporzadzenie (WE) nr
987/2009 na obywateli panstw trzecich, ktérzy nie s3 jeszcze objeci tymi rozporzadzeniami
jedynie ze wzgledu na swoje obywatelstwo (Dz.Urz. UE L 344 z 29.12.2010, str. 1),

d) decyzjach wydanych na podstawie przepiséw rozporzadzen, o ktérych mowa w lit. a-c,

e) umowie o wystgpieniu Zjednoczonego Krolestwa Wielkiej Brytanii iIrlandii Pétnocnej
z Unii Europejskiej i Europejskiej Wspdlnoty Energii Atomowej (Dz.Urz. UE C 384
212.11.2019, str. 1),

f) protokole w sprawie koordynacji systeméw zabezpieczenia spotecznego do umowy
o handlu i wspétpracy miedzy Unig Europejsky i Europejskg Wspdlnotg Energii Atomowej,
z jednej strony, a Zjednoczonym Krélestwem Wielkiej Brytanii i Irlandii Pétnocnej, z drugiej
strony (Dz.Urz. UE L 149 z 30.04.2021, str. 10) oraz w decyzjach wydanych na podstawie tej
umowy;

32a) rachunek - fakture w rozumieniu ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towarow
i ustug (Dz.U. 22023 r. poz. 1570, 1598 i 1852) lub rachunek w rozumieniu ustawy z dnia 29
sierpnia 1997 r. - Ordynacja podatkowa (Dz.U. z 2023 r. poz. 2383 i 2760);

32b) (uchylony)

32c) system IOWISZ - system teleinformatyczny, o ktérym mowa w art. 31a ustawy z dnia 28
kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz.U. z 2023 r. poz. 2465);

33) stan nagty - stan, o ktorym mowa w art. 3 pkt 8 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r.
o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz.U. z 2023 r. poz. 1541, 1560 i 1972);

33a) transport sanitarny - przewdz oséb albo materiatéw biologicznych i materiatéw wykorzy-
stywanych do udzielania swiadczen zdrowotnych, wymagajacych specjalnych warunkéw
transportu;

1 Zmiany wymienionego rozporzgdzenia zostaty ogtoszone w Dz.Urz. UE L 284 z 30.10.2009, str. 43, Dz.Urz. UE L
338z 22.12.2010, str. 35, Dz.Urz. UE L 344 z 29.12.2010, str. 1, Dz.Urz. UE L 149 z 08.06.2012, str. 4, Dz.Urz. UE L
349 7 19.12.2012, str. 45, Dz.Urz. UE L 158 z 10.06.2013, str. 1, Dz.Urz. UE L 188 z 09.07.2013, str. 10, Dz.Urz. UE
L 346 z 20.12.2013, str. 27, Dz.Urz. UE L 76 z 22.03.2017, str. 13, Dz.Urz. UE L 186 z 11.07.2019, str. 21, Dz.Urz.
UE L 29 z 31.01.2020, str. 7 oraz Dz.Urz. UE L 338 z 15.10.2020, str. 18.

2 Zmiany wymienionego rozporzadzenia zostaty ogtoszone w Dz.Urz. UE L 338 z 22.12.2010, str. 35, Dz.Urz. UE L
344 z 29.12.2010, str. 1, Dz.Urz. UE L 149 z 08.06.2012, str. 4, Dz.Urz. UE L 349 z 19.12.2012, str. 45, Dz.Urz. UE L
346 z 20.12.2013, str. 27, Dz.Urz. UE L 366 z 20.12.2014, str. 15, Dz.Urz. UE L 76 z 22.03.2017, str. 13, Dz.Urz. UE
L 54 7z 24.02.2018, str. 18 oraz Dz.Urz. UE L 29 z 31.01.2020, str. 7.
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33b) srodek spozywczy specjalnego przeznaczenia zywieniowego - srodek spozywczy specjal-
nego przeznaczenia zywieniowego w rozumieniu ustawy o refundacji;

34) Swiadczenie opieki zdrowotnej - $wiadczenie zdrowotne, swiadczenie zdrowotne rzeczo-
we i $wiadczenie towarzyszace;

35) swiadczenie gwarantowane - Swiadczenie opieki zdrowotnej finansowane w catosci lub
wspotfinansowane ze Srodkdw publicznych na zasadach i w zakresie okreslonych w ustawie;

36) swiadczenie specjalistyczne - swiadczenie opieki zdrowotnej we wszystkich dziedzinach
medycyny z wytgczeniem $wiadczen udzielanych w zakresie podstawowe] opieki zdrowotnej;

37) swiadczenie zdrowotne rzeczowe - zwigzane z procesem leczenia leki, srodki spozywcze
specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyroby medyczne;

38) swiadczenie towarzyszgce - zakwaterowanie i adekwatne do stanu zdrowia wyzywienie
w szpitalu lub w innym zaktadzie leczniczym podmiotu leczniczego wykonujgcego dziatalnos¢
leczniczg w rodzaju stacjonarne i calodobowe $wiadczenia zdrowotne w rozumieniu przepi-
sow o dziatalnosci leczniczej, ustugi transportu oraz transportu sanitarnego, a takze zakwate-
rowanie poza zaktadem leczniczym podmiotu leczniczego, jezeli koniecznos¢ jego zapewnienia
wynika z warunkéw okreslonych dla danego swiadczenia gwarantowanego;

39) swiadczenie wysokospecjalistyczne - swiadczenie opieki zdrowotnej lub procedure me-
dyczng spetniajgce tgcznie nastepujace kryteria:

a) udzielenie s$wiadczenia wymaga wysokiego poziomu zaawansowania technicznego
Swiadczeniodawcy i zaawansowanych umiejetnosci osob udzielajgcych swiadczenia,

b) koszt jednostkowy swiadczenia jest wysoki;

40) swiadczenie zdrowotne - dziatanie stuzace profilaktyce, zachowaniu, ratowaniu, przywra-
caniu lub poprawie zdrowia oraz inne dziatanie medyczne wynikajgce z procesu leczenia lub
przepisdw odrebnych regulujacych zasady ich udzielania;

41) swiadczeniodawca:

a) podmiot wykonujgcy dziatalnos¢ leczniczg w rozumieniu przepiséw o dziatalnosci leczni-
czej,

b) osobe fizyczng inng niz wymieniona w lit. a, ktéra uzyskata fachowe uprawnienia do
udzielania $wiadczen zdrowotnych i udziela ich w ramach wykonywanej dziatalnosci gospo-
darczej,

c) (uchylona)
d) podmiot realizujgcy czynnosci z zakresu zaopatrzenia w wyroby medyczne,

e) podmiot udzielajgcy opieki farmaceutycznej, o ktérej mowa w art. 4 ust. 2 ustawy z dnia
10 grudnia 2020 r. o zawodzie farmaceuty (Dz.U. z 2022 r. poz. 1873 oraz z 2023 r. poz.
1234 1972);

42) procedura medyczna - postepowanie diagnostyczne, lecznicze, pielegnacyjne, profilak-
tyczne, rehabilitacyjne lub orzecznicze przy uwzglednieniu wskazan do jego przeprowadzenia,

Legalis



realizowane w warunkach okreslonej infrastruktury zdrowotnej przy zastosowaniu produktow
leczniczych i wyrobéw medycznych;

42a) taryfa Swiadczen - zestawienie Swiadczen gwarantowanych wraz z przypisanymi im war-
tosciami wzglednymi, z wytgczeniem $wiadczen gwarantowanych, ktdérych zasady finansowa-
nia okresla ustawa o refundacji;

42b) technologia medyczna - leki, urzadzenia, procedury diagnostyczne i terapeutyczne sto-
sowane w okres$lonych wskazaniach, a takze organizacyjne systemy wspomagajgce, w obrebie
ktorych wykonywane sg swiadczenia zdrowotne;

43) ubezpieczenia spoteczne - ubezpieczenia okreslone w ustawie z dnia 13 pazdziernika 1998
r. o systemie ubezpieczen spotecznych;

44) ubezpieczenie spoteczne rolnikdéw - ubezpieczenie okreslone w ustawie z dnia 20 grudnia
1990 r. o ubezpieczeniu spotecznym rolnikow;

443a) uprawniony zotnierz lub pracownik - zotnierz lub pracownik wojska, o ktérym mowa
w art. 6 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o zasadach uzycia lub pobytu Sit Zbrojnych Rzeczy-
pospolitej Polskiej poza granicami panstwa (Dz.U. z 2023 r. poz. 755), ktéry doznat urazu lub
zachorowat podczas wykonywania zadan stuzbowych poza granicami paristwa;

44b) weteran poszkodowany - osobe posiadajgcy status weterana poszkodowanego nadany
na podstawie art. 5 ust. 1 ustawy z dnia 19 sierpnia 2011 r. o weteranach dziatan poza grani-
cami panstwa (Dz.U. z 2023 r. poz. 2112);

45) wolontariusz - osobe, o ktorej mowa w art. 2 pkt 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r.
o dziatalnosci pozytku publicznego i o wolontariacie;

46) wyroby medyczne - wyroby medyczne, wyposazenie wyrobow medycznych, systemy
i zestawy zabiegowe, w rozumieniu przepisOw rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2017/745 z dnia 5 kwietnia 2017 r. w sprawie wyrobow medycznych, zmiany dy-
rektywy 2001/83/WE, rozporzgdzenia (WE) nr 178/2002 i rozporzadzenia (WE) nr 1223/2009
oraz uchylenia dyrektyw Rady 90/385/EWG i 93/42/EWG (Dz.Urz. UE L 117 z 05.05.2017, str.
1, z p6zn. zm.3), oraz wyroby medyczne do diagnostyki in vitro i wyposazenie wyrobéw me-
dycznych do diagnostyki in vitro, w rozumieniu przepisdw rozporzgdzenia Parlamentu Euro-
pejskiego i Rady (UE) 2017/746 z dnia 5 kwietnia 2017 r. w sprawie wyrobow medycznych do
diagnostyki in vitro oraz uchylenia dyrektywy 98/79/WE i decyzji Komisji 2010/227/UE
(Dz.Urz. UE L 117 z 05.05.2017, str. 176, z pdzn. zm.%);

47) zotnierz zastepczej stuzby wojskowej - osobe, o ktérej mowa w art. 1 ust. 1 ustawy z dnia 2
wrzesnia 1994 r. o Swiadczeniu pienieznym i uprawnieniach przystugujgcych zotnierzom za-
stepczej stuzby wojskowej przymusowo zatrudnianym w kopalniach wegla, kamieniotomach,
zaktadach rud uranu i batalionach budowlanych (Dz.U. z 2021 r. poz. 1774).

3 Zmiany wymienionego rozporzadzenia zostaty ogtoszone w Dz.Urz. UE L 117 z 03.05.2019, str. 9, Dz.Urz. UE L 334
z 27.12.2019, str. 165, Dz.Urz. UE L 130 z 24.04.2020, str. 18 i Dz.Urz. UE L 241 z 08.07.2021, str. 7.

4 Zmiany wymienionego rozporzadzenia zostaty ogtoszone w Dz.Urz. UE L 117 z 03.05.2019, str. 11, Dz.Urz. UE L
3342 27.12.2019, str. 167 i Dz.Urz. UE L 233 z 01.07.2021, str. 9.
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ROZDZIAL 2. ZADANIA WLADZ PUBLICZNYCH.

Art. 6 [Zakres zadan] Zadania wtadz publicznych w zakresie zapewnienia rownego dostepu do
Swiadczen opieki zdrowotnej obejmujg w szczegdlnosci:

1) tworzenie warunkéw funkcjonowania systemu ochrony zdrowia;
2) analize i ocene potrzeb zdrowotnych oraz czynnikéw powodujgcych ich zmiany;

3) promocje zdrowia i profilaktyke, majgce na celu tworzenie warunkdéw sprzyjajgcych zdro-
wiu;

4) finansowanie w trybie i na zasadach okreslonych ustawg $wiadczen opieki zdrowotnej.
Art. 7 [Zadania gminy]

1. Do zadan wtasnych gminy w zakresie zapewnienia réwnego dostepu do Swiadczen opieki
zdrowotnej nalezy w szczegdlnosci:

1) opracowywanie i realizacja oraz ocena efektéw programéw polityki zdrowotnej wynikaja-
cych z rozpoznanych potrzeb zdrowotnych i stanu zdrowia mieszkancow gminy;

2) (uchylony)

3) inicjowanie i udziat w wytyczaniu kierunkéw przedsiewzieé¢ lokalnych zmierzajgcych do za-
znajamiania mieszkancow z czynnikami szkodliwymi dla zdrowia oraz ich skutkami;

4) podejmowanie innych dziatan wynikajgcych z rozeznanych potrzeb zdrowotnych istanu
zdrowia mieszkarncéw gminy.

2. Do zadan zleconych gminy nalezy wydawanie decyzji, o ktérych mowa w art. 54, w sprawach
Swiadczeniobiorcdw innych niz ubezpieczeni spetniajgcych kryterium dochodowe, o ktérym
mowa w art. 8 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej, w przypadku ktérych nie
zachodzi okolicznos¢, o ktérej mowa w art. 12 tej ustawy.

3. W celu ustalenia sytuacji dochodowej i majgtkowej Swiadczeniobiorcy, o ktérym mowa w ust.
2, przeprowadza sie rodzinny wywiad Srodowiskowy na zasadach iw trybie okreslonych
W przepisach o pomocy spotecznej.

4. Gmina otrzymuje dotacje z budzetu panstwa na sfinansowanie kosztow realizacji zadania,
o ktérym mowa w ust. 2i 3.

Art. 8 [Zadania powiatu] Do zadan wiasnych w zakresie zapewnienia réwnego dostepu do
Swiadczen opieki zdrowotnej realizowanych przez powiat nalezy w szczegélnosci:

1) opracowywanie i realizacja oraz ocena efektéw programoéw polityki zdrowotnej wynikaja-
cych z rozpoznanych potrzeb zdrowotnych i stanu zdrowia mieszkarncdw powiatu - po konsul-
tacji z wtasciwymi terytorialnie gminami;

2) (uchylony)

3) inicjowanie, wspomaganie i monitorowanie dziatan lokalnej wspdlnoty samorzgadowej
w zakresie promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej prowadzonych na terenie powiatu;
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4) pobudzanie dziatan na rzecz indywidualnej i zbiorowej odpowiedzialnosci za zdrowie i na
rzecz ochrony zdrowia;

5) podejmowanie innych dziatan wynikajgcych z rozpoznanych potrzeb zdrowotnych.

Art. 9 [Zadania samorzadu wojewoddztwa] Do zadan wiasnych w zakresie zapewnienia réwnego
dostepu do swiadczen opieki zdrowotnej realizowanych przez samorzad wojewddztwa nalezy
w szczegodlnosci:

1) opracowywanie irealizacja oraz ocena efektéw programéw polityki zdrowotnej wynikajg-
cych z rozeznanych potrzeb zdrowotnych istanu zdrowia mieszkancdw wojewddztwa - po
konsultacji z wtasciwymi terytorialnie gminami i powiatami;

2) (uchylony)

3) opracowywanie i wdrazanie programow innych niz okreslone w pkt 1 stuzgcych realizacji
zadan w zakresie ochrony zdrowia;

4) inspirowanie i promowanie rozwigzan w zakresie wzrostu efektywnosci, w tym restruktury-
zacji w ochronie zdrowia;

5) podejmowanie innych dziatan wynikajgcych z rozeznanych potrzeb zdrowotnych mieszkan-
cOw wojewddztwa.

Art. 9a [Swiadczenia gwarantowane dla mieszkafnicéw wspélnoty] W celu zaspokajania potrzeb
wspoélnoty samorzadowej w zakresie ochrony zdrowia jednostka samorzadu terytorialnego,
uwzgledniajac w szczegdlnosci mape potrzeb zdrowotnych, o ktérej mowa w art. 95a ust. 1, wo-
jewddzki plan transformacji, o ktérym mowa w art. 95c ust. 1, oraz dostepno$¢ do Swiadczen
opieki zdrowotnej na obszarze wojewddztwa, moze finansowac dla mieszkaricéw tej wspdlnoty
Swiadczenia gwarantowane.

Art. 9b [Finansowanie swiadczen]

1. Swiadczenia gwarantowane, o ktérych mowa w art. 9a, s finansowane na podstawie umowy
zawartej pomiedzy jednostka samorzadu terytorialnego a sSwiadczeniodawcg wytonionym
w drodze konkursu ofert.

2. Do konkursu ofert, o ktérym mowa w ust. 1, stosuje sie odpowiednio przepisy art. 48b ust. 2-
4i6.

3. W przypadku gdy jednostka lub jednostki samorzadu terytorialnego s3 w rozumieniu przepi-
sow o dziatalnosci leczniczej:

1) podmiotami tworzgcymi dla podmiotu leczniczego,

2) jedynymi albo wiekszosciowymi wspdlnikami, albo akcjonariuszami w spotce kapitatowej
bedgcej podmiotem leczniczym

- ktéry udziela swiadczen gwarantowanych w zakresie odpowiadajgcym przedmiotowi umo-
wy, o ktdrej mowa w ust. 1, umowe te zawiera sie w pierwszej kolejnosci z tym podmiotem.
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4. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 3, nie przeprowadza sie konkursu ofert, o ktérym mowa
w ust. 1. Do zawarcia tej umowy nie stosuje sie przepisdw ustawy z dnia 11 wrzesnia 2019 r. -
Prawo zaméwien publicznych (Dz.U. z 2023 r. poz. 1605 i 1720).

5. Umowa, o ktérej mowa w ust. 1, okresla w szczegdlnosci:

1) rodzaj, zakres iliczbe udzielanych Swiadczen gwarantowanych, warunki oraz organizacje
udzielania tych $wiadczen;

2) okres jej obowigzywania;

3) kwote zobowigzania oraz zasady rozliczen, zuwzglednieniem taryfy $wiadczen,
w przypadku jej ustalenia;

4) sposéb i tryb kontroli wykonania umowy.

6. W przypadku gdy swiadczeniodawca jest strong umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdro-
wotnej zawartej z Funduszem, umowa, o ktérej mowa w ust. 1, moze obejmowac wytgcznie
Swiadczenia gwarantowane udzielane ponad kwote zobowigzania Funduszu wobec $wiadcze-
niodawcy w danym zakresie.

7. O zawarciu umowy, o ktérej mowa w ust. 1, jednostka samorzadu terytorialnego jest obowig-
zana poinformowa¢ Prezesa Funduszu. Swiadczeniodawca jest obowigzany przesyta¢ do wiado-
mosci Funduszu w terminie do 10. dnia kazdego miesigca, za miesigc poprzedni, kopie doku-
mentow rozliczeniowych przedstawianych jednostce samorzadu terytorialnego.

Art. 10 [Zadania wojewody]

1. Do zadan wojewody w zakresie zapewnienia rownego dostepu do swiadczen opieki zdrowot-
nej nalezy w szczegdlnosci:

1) ocena realizacji zadan z zakresu administracji rzgdowej realizowanych przez jednostki sa-
morzadu terytorialnego;

1a) wspotpraca z ministrem wtasciwym do spraw zdrowia w zakresie okreslania w mapie po-
trzeb zdrowotnych, o ktérej mowa w art. 95a ust. 1, rekomendowanych kierunkdéw dziatan dla
danego wojewddztwa;

1b) ustalanie wojewddzkiego planu transformacji, o ktérym mowa w art. 95c ust. 1;
1c) wydawanie opinii o celowosci inwestycji, o ktérej mowa w art. 95d ust. 1.
2) (uchylony)

2. (uchylony)

3. (uchylony)

Art. 11 [Zadania ministra]

1. Do zadan ministra witasciwego do spraw zdrowia w zakresie objetym ustawg nalezy
w szczegodlnosci:
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1) prowadzenie oraz wspétuczestniczenie w prowadzeniu edukacji w zakresie zapobiegania
i rozwigzywania problemdéw zwigzanych z negatywnym wptywem na zdrowie czynnikéw $ro-
dowiskowych i spotecznych;

la) prowadzenie dziatan oraz wspoétuczestniczenie w dziataniach zwigzanych z promocja
zdrowia i profilaktyka chordb, wtym w ramach programéw polityki zdrowotnej, o ktérych
mowa w art. 48, oraz programéw wieloletnich ustanowionych na podstawie art. 136 ust. 2
ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz.U. z 2023 r. poz. 1270, z pdzn.
zm.>);

1b) ustalanie programoéw pilotazowych, o ktérych mowa w art. 48e;
2) (uchylony)

3) opracowywanie, finansowanie i ocena efektéw programéw polityki zdrowotnej, a takze
nadzor nad ich realizacjg;

3a) kwalifikowanie swiadczen opieki zdrowotnej jako Swiadczen gwarantowanych;
3b) zatwierdzanie oraz zmiana taryfy swiadczen;

4) finansowanie z budzetu panstwa, z czesci pozostajgcej w dyspozycji ministra wtasciwego do
spraw zdrowia, $wiadczen gwarantowanych w zakresie okreslonym w ustawie, wtym
w stosunku do oséb uprawnionych do swiadczen opieki zdrowotnej na podstawie przepiséw
o koordynacji;

4a) planowanie, przekazywanie i rozliczanie dotacji z budzetu panstwa, o ktdrej mowa w art.
97 ust. §;

5) wspodtdziatanie z organizacjami pozarzgdowymi o charakterze regionalnym lub ogdélnokra-
jowym dziatajgcymi na rzecz ochrony zdrowia;

6) sprawowanie nadzoru nad ubezpieczeniem zdrowotnym w zakresie okreslonym w dziale
VII;

7) zatwierdzanie planu finansowego Funduszu w porozumieniu z ministrem witasciwym do
spraw finanséw publicznych;

8) opiniowanie sprawozdania finansowego Funduszu;

9) przedkfadanie Sejmowi Rzeczypospolitej Polskiej do dnia 31 sierpnia nastepnego roku
sprawozdania rocznego z dziatalnosci Funduszu przygotowanego w trybie, o ktérym mowa
w art. 187;

9a) powotywanie i odwotywanie Prezesa Funduszu, zastepcéw Prezesa Funduszu, cztonkdow
Rady Funduszu i dyrektoréw oddziatéw wojewddzkich Funduszu;

10) sprawowanie nadzoru nad Agencjg;

11) zatwierdzanie sprawozdan finansowych Agenciji;

5 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz.U. z 2023 r. poz. 1273, 1407, 1429, 1641,
1693 1872.
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12) opracowywanie, ustalanie i aktualizowanie mapy potrzeb zdrowotnych, o ktérej mowa
w art. 95a ust. 1;

13) opracowywanie, ustalanie, monitorowanie i aktualizowanie krajowego planu transforma-
cji, o ktérym mowa w art. 95b ust. 1;

14) ocena projektu wojewddzkiego planu transformacji, o ktérym mowa w art. 95c ust. 1,
i jego zatwierdzanie;

15) wydawanie opinii o celowosci inwestycji, o ktérej mowa w art. 95d ust. 1.

1la. Minister wtasciwy do spraw zdrowia oblicza srednie koszty, o ktérych mowa w art. 94 i 95
rozporzadzenia Rady (EWG) nr 574/72, uwzgledniajgc w szczegdlnosci Narodowy Rachunek
Zdrowia.

1b. Narodowy Rachunek Zdrowia opracowywany jest na podstawie badan prowadzonych na
zasadzie obowigzku w rozumieniu ustawy z dnia 29 czerwca 1995 r. o statystyce publicznej
(Dz.U. z 2023 r. poz. 773).

1lc. Zaktad Ubezpieczenn Spotecznych, Kasa Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego, Gtéwny
Urzad Statystyczny, organy administracji rzgdowej, organy jednostek samorzadu terytorialnego,
Swiadczeniodawcy oraz inne instytucje podejmujgce czynnosci w zakresie organizowania, finan-
sowania i udzielania swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych udzie-
laja nieodptatnie informacji koniecznych do obliczen, o ktérych mowa w ust. 1a.

1d. Na potrzeby obliczen, o ktérych mowa w ust. 1a, przez swiadczenia opieki zdrowotnej udzie-
lane w ramach ubezpieczenia zdrowotnego nalezy rozumie¢ wszystkie swiadczenia opieki zdro-
wotnej, ktdrych koszt zostat poniesiony przez jednostki nalezgce do sektora finanséw publicz-
nych, wymienione w przepisach o finansach publicznych.

2. Do zadan ministra witasciwego do spraw finanséw publicznych w zakresie objetym ustawa
nalezy w szczegdlnosci:

1) sprawowanie nadzoru w zakresie gospodarki finansowej Funduszu na zasadach przewidzia-
nych w niniejszej ustawie;

2) zatwierdzanie sprawozdania finansowego Funduszu, po zasiegnieciu opinii ministra wtasci-
wego do spraw zdrowia, oraz przedktadanie sprawozdania wraz z opinig ministra wtasciwego
do spraw zdrowia Sejmowi Rzeczypospolitej Polskiej do dnia 31 sierpnia roku nastepujgcego
po roku, ktérego to sprawozdanie dotyczy.

3. Minister wtasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Agencji, moze ogtosi¢, w drodze
obwieszczenia, zalecenia postepowania dotyczgce diagnostyki i leczenia w zakresie Swiadczen
finansowanych ze srodkéw publicznych, odrebnie dla poszczegdlnych dziedzin medycyny, opra-
cowane przez odpowiednie stowarzyszenia bedgce zgodnie z postanowieniami ich statutow
towarzystwami naukowymi o zasiegu krajowym, zrzeszajgce specjalistow w danej dziedzinie
medycyny.

4. Obwieszczenia, o ktérych mowa w ust. 3, sg ogtaszane w dzienniku urzedowym ministra wta-
Sciwego do spraw zdrowia.
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Art. 11a [Zaspokajanie dodatkowych potrzeb zdrowotnych, umowa]

1. W celu zaspokajania dodatkowych potrzeb zdrowotnych osdéb, o ktédrych mowa w art. 42 ust.
1, 1a i 2, uwzgledniajgc w szczegdlnosci stan dostepnosci do Swiadczen opieki zdrowotnej, od-
powiednio Minister Obrony Narodowej, minister wiasciwy do spraw wewnetrznych, Szef Agencji
Bezpieczenstwa Wewnetrznego albo Szef Agencji Wywiadu, w zakresie posiadanych srodkéw,
mogg dofinansowac z budzetu panstwa z czesci, ktérych sg dysponentami, Swiadczenia gwaran-
towane.

2. Zakres dodatkowych potrzeb zdrowotnych ustala sie z uwzglednieniem:

1) opinii konsultanta z danej dziedziny medycyny, o ktérym mowa w art. 5 ustawy z dnia 6 li-
stopada 2008 r. o konsultantach w ochronie zdrowia (Dz.U. z 2022 r. poz. 2524 oraz z 2023 r.
poz. 605 i 1675) - w odniesieniu do Ministra Obrony Narodowej;

2) opinii konsultanta z danej dziedziny medycyny, o ktérym mowa w art. 4 ust. 1 ustawy z dnia
6 listopada 2008 r. o konsultantach w ochronie zdrowia - w odniesieniu do ministra wtasciwe-
go do spraw wewnetrznych, Szefa Agencji Bezpieczeristwa Wewnetrznego albo Szefa Agencji
Wywiadu.

3. W przypadku gdy konsultant, o ktdrym mowa w ust. 2, nie zostat powotany, zasiega sie opinii
wtasciwego konsultanta krajowego z danej lub pokrewnej dziedziny medycyny, farmacji oraz
innych dziedzin majacych zastosowanie w ochronie zdrowia.

4. Swiadczenia gwarantowane, o ktérych mowa w ust. 1, podlegaja dofinansowaniu na podsta-
wie umowy zawartej miedzy odpowiednio Ministrem Obrony Narodowej albo ministrem wta-
Sciwym do spraw wewnetrznych a swiadczeniodawcy, dla ktdrego sg oni podmiotami tworzg-
cymi, albo zawartej miedzy odpowiednio Szefem Agencji Bezpieczenstwa Wewnetrznego albo
Szefem Agencji Wywiadu a $wiadczeniodawcy, dla ktérego podmiotem tworzgacym jest Minister
Obrony Narodowej lub minister wtasciwy do spraw wewnetrznych, w porozumieniu z tymi mini-
strami. Przy wyborze $Swiadczeniodawcow stosuje sie przestanki, o ktérych mowa w ust. 1. Do
zawarcia tej umowy nie stosuje sie przepiséw o zamodwieniach publicznych.

5. Umowa okresla w szczegdlnosci:

1) rodzaj, zakres iliczbe udzielanych Swiadczen gwarantowanych, warunki oraz organizacje
udzielania tych $wiadczen;

2) okres jej obowigzywania;

3) kwote zobowigzania i mozliwos¢ jej weryfikacji oraz zasady rozliczen, z uwzglednieniem ta-
ryfy $wiadczen, w przypadku jej ustalenia;

4) zasady zwrotu Srodkéw finansowych i stosowania kar umownych w przypadku niewtasci-
wego wykonania umowy;

5) sposdb i tryb kontroli wykonania umowy.

6. W przypadku gdy $wiadczeniodawca jest strong umowy o udzielanie swiadczen opieki zdro-
wotne] zawarte] z Funduszem, umowa, o ktérej mowa w ust. 4, moze obejmowac wytacznie
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Swiadczenia gwarantowane udzielane ponad cene jednostkowg dedykowang do rozliczenia
Swiadczenia w poszczegdlnych zakresach swiadczen.

7. O zawarciu umowy, o ktérej mowa w ust. 4, swiadczeniodawca bedgcy rownoczesnie strong
umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej zawartej z Funduszem jest obowigzany poin-
formowacé Prezesa Funduszu. Swiadczeniodawca jest obowiazany przesyta¢ do wiadomosci Fun-
duszu w terminie do 20. dnia kazdego miesiaca, za miesigc poprzedni, kopie dokumentdéw rozli-
czeniowych przedstawianych odpowiednio Ministrowi Obrony Narodowej, ministrowi wfasci-
wemu do spraw wewnetrznych, Szefowi Agencji Bezpieczenstwa Wewnetrznego albo Szefowi
Agencji Wywiadu.

Art. 11b [Swiadczenia gwarantowane]

1. W celu zaspokajania dodatkowych potrzeb zdrowotnych osdb, o ktérych mowa w art. 287 ust.
2 i3 oraz art. 325 ust. 1i 2 ustawy z dnia 11 marca 2022 r. o obronie Ojczyzny (Dz.U. poz. 2305
oraz z 2023 r. poz. 347, 641, 1615, 1834 i 1872), uwzgledniajgc w szczegdlnosci stan dostepnosci
do swiadczen opieki zdrowotnej, Minister Obrony Narodowej, w zakresie posiadanych srodkoéw,
moze dofinansowac z budzetu panstwa z czesci, ktorej jest dysponentem, swiadczenia gwaran-
towane.

la. W celu zaspokajania dodatkowych potrzeb zdrowotnych oséb, o ktérych mowa w art. 287
ust. 3 ustawy z dnia 11 marca 2022 r. o obronie Ojczyzny, uwzgledniajgc w szczegdlnosci stan
dostepnosci $wiadczen opieki zdrowotnej, Minister Obrony Narodowej, w zakresie posiadanych
srodkéw, moze finansowac z budzetu panstwa, z czesci, ktorej jest dysponentem, $wiadczenia
gwarantowane.

2. Zakres dodatkowych potrzeb zdrowotnych ustala sie z uwzglednieniem opinii konsultanta
z danej dziedziny medycyny, o ktérym mowa wart. 5 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r.
o konsultantach w ochronie zdrowia.

3. W przypadku gdy konsultant, o ktdrym mowa w ust. 2, nie zostat powotany, zasiega sie opinii
wtasciwego konsultanta krajowego z danej lub pokrewnej dziedziny medycyny, farmacji oraz
innych dziedzin majgcych zastosowanie w ochronie zdrowia.

4. Swiadczenia gwarantowane, o ktérych mowa w ust. 1 i 1a, podlegaja odpowiednio dofinan-
sowaniu lub finansowaniu na podstawie umowy zawartej miedzy Ministrem Obrony Narodowej
a $wiadczeniodawcg, dla ktérego jest on podmiotem tworzacym. Przy wyborze swiadczenio-
dawcéw uwzglednia sie dostepnos¢ wymaganego rodzaju i zakresu $wiadczen opieki zdrowot-
nej, sprawnos¢ procesu leczenia oraz zapewnienie srodkdw na sfinansowanie kosztéw leczenia.
Do zawarcia tej umowy nie stosuje sie przepisdw o zamowieniach publicznych.

5. Umowa okresla w szczegdlnosci:

1) rodzaj, zakres iliczbe udzielanych Swiadczen gwarantowanych, warunki oraz organizacje
udzielania tych $wiadczen;

2) okres jej obowigzywania;

3) kwote zobowigzania i mozliwos¢ jej weryfikacji oraz zasady rozliczen, z uwzglednieniem ta-
ryfy swiadczen w przypadku jej ustalenia;
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4) zasady zwrotu srodkéw finansowych i stosowania kar umownych w przypadku niewtasci-
wego wykonania umowy;

5) sposdb i tryb kontroli wykonania umowy.

6. W przypadku gdy $wiadczeniodawca jest strong umowy o udzielanie swiadczen opieki zdro-
wotnej zawartej z Funduszem, umowa, o ktérej mowa w ust. 4, moze obejmowac wytgcznie
Swiadczenia gwarantowane udzielane ponad cene jednostkowg dedykowang do rozliczenia
Swiadczenia w poszczegdlnych zakresach Swiadczen.

7. O zawarciu umowy, o ktérej mowa w ust. 4, swiadczeniodawca bedacy rownoczesnie strong
umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej zawartej z Funduszem jest obowigzany poin-
formowa¢ Prezesa Funduszu. Swiadczeniodawca jest obowigzany przesytaé¢ do wiadomosci Fun-
duszu w terminie do 20. dnia kazdego miesigca, za miesigc poprzedni, kopie dokumentéw rozli-
czeniowych przedstawianych Ministrowi Obrony Narodowej.

DZIAL Il. SWIADCZENIA OPIEKI ZDROWOTNEI.
ROZDZIAL 1. PRZEPISY OGOLNE.

Art. 12 [Inne przepisy] Przepisy ustawy nie naruszajg przepisdw o swiadczeniach opieki zdro-
wotnej udzielanych bezptatnie bez wzgledu na uprawnienia z tytutu ubezpieczenia zdrowotnego
na podstawie:

1) (uchylony)
1a) (uchylony)

2) art. 21 ust. 3 ustawy zdnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz.U. z 2023 r. poz. 2151);

3) art. 26 ust. 5 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (Dz.U. z 2023 r.
poz. 1939);

4) art. 10 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz.U. z 2022 r.
poz. 2123 oraz z 2023 r. poz. 1972);

5) art. 400a ust. 1 i art. 415 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 12 grudnia 2013 r. o cudzoziemcach;

6) przepiséw ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb
zakaznych u ludzi (Dz.U. z 2023 r. poz. 1284, 909 i 1938) - w przypadku swiadczen zdrowot-
nych zwigzanych ze zwalczaniem chordb, zakazen i chordéb zakaznych;

7) przepisow ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym;
8) (uchylony)

9) art. 6 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 7 wrzesnia 2007 r. o Karcie Polaka (Dz.U. z 2023 r. poz.
192);

10) art. 16 ust. 1 iart. 25 ustawy z dnia 22 listopada 2013 r. o postepowaniu wobec oséb
z zaburzeniami psychicznymi stwarzajgcych zagrozenie zycia, zdrowia lub wolnosci seksualnej
innych oséb (Dz.U. z 2022 r. poz. 1689);
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11) art. 20 ustawy z dnia 7 lutego 2014 r. o udziale zagranicznych funkcjonariuszy lub pracow-
nikdw we wspdlnych operacjach lub wspdlnych dziataniach ratowniczych na terytorium Rze-
czypospolitej Polskiej (Dz.U. z 2018 r. poz. 1802);

12) art. 17d ustawy z dnia 9 listopada 2000 r. o repatriacji (Dz.U. z 2022 r. poz. 1105);

13) art. 37 ustawy zdnia 12 marca 2022 r. o pomocy obywatelom Ukrainy w zwigzku
z konfliktem zbrojnym na terytorium tego panistwa (Dz.U. z 2023 r. poz. 103, z pdzn. zm.5).

Art. 12a [Wyt3aczenie stosowania] Przepisdw ustawy, z wytgczeniem art. 48 ust. 1b, przepiséw
okreslajacych zasady i tryb finansowania z budzetu panstwa $wiadczen opieki zdrowotnej, prze-
pisow okreslajgcych kolejno$é udzielania swiadczen opieki zdrowotnej w szpitalach, swiadczen
specjalistycznych w ambulatoryjnej opiece zdrowotnej oraz stacjonarnych icatodobowych
Swiadczen zdrowotnych innych niz szpitalne oraz przepiséw okreslajgcych prawo do Swiadczen
opieki zdrowotnej na podstawie przepisdw o koordynacji, nie stosuje sie wobec oséb, ktérym
Swiadczenia zdrowotne sg udzielane bezptatnie, bez wzgledu na uprawnienia z tytutu ubezpie-
czenia zdrowotnego, na podstawie art. 102 pkt 1 iart. 115 § 1 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. -
Kodeks karny wykonawczy (Dz.U. z 2023 r. poz. 127, z 2022 r. poz. 2600 oraz z 2023 r. poz. 818,
1606 i 1860).

Art. 13 [Inni $wiadczeniobiorcy] Swiadczenia opieki zdrowotnej udzielane $wiadczeniobiorcom
innym niz ubezpieczeni sg finansowane z budzetu panstwa, chyba ze przepisy odrebne stanowig
inaczej.

Art. 13a [Delegacja dla ministra] Minister witasciwy do spraw zdrowia w porozumieniu
z Ministrem Sprawiedliwosci oraz ministrem wifasciwym do spraw wewnetrznych okresli,
w drodze rozporzadzenia, sposéb itryb finansowania z budzetu panstwa Swiadczen opieki
zdrowotnej, o ktorych mowa w art. 12 pkt 5i 10-12 oraz art. 12a, uwzgledniajac zasady i sposob
wydatkowania srodkow publicznych oraz konieczno$é zapewnienia skutecznosci udzielania
Swiadczen opieki zdrowotne;.

Art. 14 [Podmioty finansujgce] Na zasadach i w zakresie okreslonych w ustawie podmiotami
zobowigzanymi do finansowania swiadczen opieki zdrowotnej ze srodkéw publicznych s3: wita-
$ciwi ministrowie lub Fundusz.

Art. 14a (uchylony)
Art. 14b (uchylony)
Art. 15 [Zakres Swiadczen]

1. Swiadczeniobiorcy maja, na zasadach okreélonych w ustawie, prawo do $wiadczen opieki
zdrowotnej, ktorych celem jest zachowanie zdrowia, zapobieganie chorobom i urazom, wczesne
wykrywanie choréb, leczenie, pielegnacja oraz zapobieganie niepetnosprawnosci i jej ogranicza-
nie.

2. Swiadczeniobiorcy przystuguja $wiadczenia gwarantowane z zakresu:

6 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz.U. z 2022 r. poz. 2600 oraz z 2023 r. poz.
185, 547, 1088, 1234, 1641, 1672 1717.
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1) podstawowej opieki zdrowotnej;

2) ambulatoryjnej opieki specjalistycznej;

3) leczenia szpitalnego;

4) opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien;

5) rehabilitacji leczniczej;

6) Swiadczen pielegnacyjnych i opiekuiczych w ramach opieki dtugoterminowej;
7) leczenia stomatologicznego;

8) lecznictwa uzdrowiskowego;

9) zaopatrzenia w wyroby medyczne, na zlecenie osoby uprawnionej, oraz ich naprawy,
o ktérych mowa w ustawie o refundacji;

10) ratownictwa medycznego;

11) opieki paliatywnej i hospicyjne;j;

12) sSwiadczen wysokospecjalistycznych;
13) programoéw zdrowotnych;

14) lekéw, srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobdéw
medycznych dostepnych w aptece na recepte;

15) programoéw lekowych okreslonych w przepisach ustawy o refundacji;
16) lekédw stosowanych w chemioterapii okreslonych w przepisach ustawy o refundacji;

17) lekédw nieposiadajgcych pozwolenia na dopuszczenie do obrotu na terytorium Rzeczypo-
spolitej Polskiej, sprowadzanych z zagranicy na warunkach i w trybie okreslonym w art. 4
ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. - Prawo farmaceutyczne, pod warunkiem ze w stosunku do
tych lekdw wydano decyzje o objeciu refundacjg na podstawie ustawy o refundacji;

17a) ra