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ROZPORZADZENIE MINISTRA ZDROWIA"

z dnia 6 pazdziernika 2005 r.

w sprawie ogéinych warunkéw uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej

Na podstawie art. 137 ust. 10 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U.
Nr 210, poz. 2135, z péin. zm.?) zarzadza sie, co na-
stepuje:

' Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej
— zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia Preze-
sa Rady Ministrow z dnia 11 czerwca 2004 r. w sprawie
szczegbtowego zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U.
Nr 134, poz. 1439).

2 Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U.
z 2005 r. Nr 94, poz. 788, Nr 132, poz. 1110, Nr 138,
poz. 1154, Nr 157, poz. 1314, Nr 164, poz. 1366, Nr 169,
poz. 1411 i Nr 179, poz. 1485.

§ 1. Ustala sie og6lne warunki umow o udzielanie
$éwiadczen opieki zdrowotnej, stanowiace zatacznik do
rozporzadzenia.

§ 2. Postanowienia umoéw o udzielanie swiadczen
opieki zdrowotnej zawartych przed dniem wejscia
w 2ycie rozporzadzenia strony tych umoéw dostosujg
do przepisow rozporzadzenia w terminie do dnia
31 grudnia 2005 r., z uwzglednieniem art. 1568 ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdro-
wotnej finansowanych ze srodkéw publicznych.

8 3. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem
10 pazdziernika 2005 r.

Minister Zdrowia: M. Balicki

Zatacznik do rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 6 pazdziernika 2005 r. (poz. 1643}

OGOLNE WARUNKI UMOW O UDZIELANIE SWIADCZEN OPIEKI ZDROWOTNEJ

Rozdziat 1
Postanowienia ogoine

8 1. llekro¢ w ogdélnych warunkach uméw o udzie-
lanie Swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych, zwanych dalej ,Ogdélnymi wa-
runkami”, jest mowa o:

1) cenie jednostkowej — rozumie sie przez to kwote
okreslajaca warto$¢ jednostki rozliczeniowej;

2) jednostce rozliczeniowej — rozumie sie przez to
miare przyjeta do okreslenia wartosci §wiadczenia
opieki zdrowotnej w okreslonym zakresie lub ro-
dzaju; jednostkg rozliczeniows jest w szczegdlno-
$ci: punkt, porada, osobodzien;

3) harmonogramie pracy — rozumie sig przez to plan
pracy jednostek organizacyjnych s$wiadczenio-
dawcy, udzielajgcych $wiadczen opieki zdrowot-
nej;

4) kapitacyjnej stawce rocznej — rozumie sie przez to
kwote przeznaczong na objecie opieka jednego
$wiadczeniobiorcy w okresie jednego roku w usta-
lonym w umowie zakresie $wiadczen opieki zdro-
wotnej;

5) okresie rozliczeniowym — rozumie sie przez to
okres roku kalendarzowego albo inny, zawierajacy

sie w roku kalendarzowym, okres oznaczony
w umowie;

6) okresie sprawozdawczym — rozumie sig przez to
odpowiednio:

a) miesiac kalendarzowy,

b) okres krotszy niz miesigc kalendarzowy, upty-
wajacy w ostatnim dniu miesiagca, w przypadku
gdy umowa nie obowiagzuje od pierwszego dnia
danego miesigca,

c) okres krotszy niz miesigc kalendarzowy, upty-
wajgcy w ostatnim dniu obowigzywania umo-
wy, w przypadku gdy umowa wygasnie lub ule-
gnie rozwigzaniu przed ostatnim dniem miesia-
ca kalendarzowego,

d) okres leczenia uzdrowiskowego (turnus) —
w odniesieniu do Swiadczeh stacjonarnego le-
czenia uzdrowiskowego;

7) planie rzeczowo-finansowym — rozumie sie przez
to wykaz objetych umowg zakreséw swiadczen
i odpowiadajgcych im jednostek rozliczeniowych
w poszczegolnych okresach sprawozdawczych
i w okresie rozliczeniowym oraz cen i kwot zobo-
wigzania dla poszczegdlnych zakresdw swiadczen;

8) poswiadczeniu — rozumie sie przez to dokument,
o ktérym mowa w art. 52 ust. 1 ustawy z dnia
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27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdro-
wotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych
(Dz. U. Nr 210, poz. 2135, z p6zn. zm.");

9

—~—

rachunku — rozumie sie przez to fakture w rozu-
mieniu ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o podatku
od towaroéw i ustug (Dz. U. Nr 54, poz. 535, z p6zn.
zm.?) lub rachunek w rozumieniu ustawy z dnia
29 sierpnia 1997 r. — Ordynacja podatkowa (Dz. U.
z 2005 r. Nr 8, poz. 60, Nr 85, poz. 727, Nr 86,
poz. 732 i Nr 143, poz. 1199);

10

~—~

raporcie statystycznym — rozumie sie przez to in-
formacje o poszczegdélnych $wiadczeniach opieki
zdrowotnej, ze wskazaniem $wiadczen objetych
rachunkiem, ktére zostaty udzielone w okresie
sprawozdawczym;

11

—

ryczatcie — rozumie sie przez to okreslona kwote
przeznaczong na sfinansowanie swiadczen opieki
zdrowotnej w danym zakresie albo rodzaju lub za-
pewnienie gotowosci ich udzielania, w okreslo-
nym czasie;

12) $wiadczeniach — rozumie sie przez to $wiadczenia
opieki zdrowotnej, stanowigce przedmiot umowy;

13) umowie — rozumie sie przez to umowe o udziela-
nie $wiadczen zawartg przez Narodowy Fundusz
Zdrowia ze $wiadczeniodawca, w danym rodzaju,
na okreslony zakres $wiadczen;

14) ustawie — rozumie sig przez to ustawe z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdro-
wotnej finansowanych ze srodkéw publicznych;

15) wspétczynnikach korygujacych — rozumie sie
przez to wspoétczynniki ustalone przez Prezesa Na-
rodowego Funduszu Zdrowia, okreslajgce wyso-
kos¢ mnoznikéw dla poszczegdinych grup wieko-
wych $wiadczeniobiorcow albo poszczegdinych
rodzajow $wiadczen, przy pomocy ktérych jest
wyliczana wysoko$é zobowigzania Narodowego
Funduszu Zdrowia wobec $wiadczeniodawcy z ty-
tufu $wiadczen rozliczanych odpowiednio za po-
mocg kapitacyjnej stawki rocznej albo ceny jed-
nostkowej jednostki rozliczeniowej;

16) zakresie $wiadczen — rozumie sie przez to $wiad-
czenie lub grupe $wiadczen wyodrebnionych
w danym rodzaju $wiadczen, dla ktérych w umo-
wie okresla sie kwote finansowania.

§ 2. Przedmiotem umoéw jest udzielanie $wiadczen
w nastepujacych rodzajach:

1) podstawowa opieka zdrowotna;

2) ambulatoryjne $wiadczenia specjalistyczne;

1 Zmiany wymienionej ustawy zostaly ogtoszone w Dz. U.
z 2005 r. Nr 94, poz. 788, Nr 132, poz. 1110, Nr 138,
poz. 1154, Nr 157, poz. 1314, Nr 164, poz. 1366, Nr 169,
poz. 14111 Nr 179, poz. 1485.

2} Zmiany wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U.
z 2005 r. Nr 14, poz. 113, Nr 90, poz. 756, Nr 143, poz. 1199
i Nr 179, poz. 1484.

3) leczenie szpitalne;

4) programy zdrowotne;

5) opieka psychiatryczna i leczenie uzaleinien;
6) rehabilitacja lecznicza;

7) opieka dtugoterminowa;

8) leczenie stomatologiczne;

9) leczenie uzdrowiskowe;
10) pomoc dorazna i transport sanitarny;

11) profilaktyczne programy zdrowotne;

12) éwiadczenia odrebnie kontraktowane;

13) zaopatrzenie w sprzet ortopedyczny, $rodki po-
mocnicze i lecznicze $rodki techniczne.

Rozdziat 2
Odpowiedzialnos¢ swiadczeniodawcy

§ 3. 1. Swiadczeniodawca ponosi odpowiedzial-
noé¢ za udzielanie lub za zaniechanie udzielania
$wiadczen przez osoby przez siebie zatrudnione lub
udzielajgce swiadczen w jego imieniu na innej pod-
stawie niz umowa o prace, a takze osoby, ktérym
udzielanie $wiadczen powierzyt, oraz odpowiada za
szkody powstate, takze u osé6b trzecich, w zwigzku
z udzielaniem lub zaniechaniem udzielania $wiad-
czen.

2. Swiadczeniodawca ponosi odpowiedzialno$é za
ordynowanie lekow, wyrobéw medycznych i srodkéw
pomocniczych leczonym przez niego $wiadczeniobior-
com, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami oraz z ak-
tualnym stanem wiedzy medyczne;.

8 4. 1. Umowa moze zawieraé zastrzezenie o zobo-
wigzaniu $wiadczeniodawcy do zawarcia umowy
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej za szkody
wyrzgdzone w zwigzku z udzielaniem $wiadczen na
okres obowigzywania umowy.

2. Minimalna suma gwarancyjna ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej w odniesieniu do jednego
zdarzenia, ktérego skutki objete sa umowa ubezpie-
czenia, wynosi réwnowarto$¢ w ztotych:

1) 46 500 euro w odniesieniu do:
a) zaktadow opieki zdrowotnej,

b) oséb wykonujgcych zawéd medyczny w ra-
mach indywidualnej praktyki lub indywidualnej
specjalistycznej praktyki lekarskiej na zasadach
okreslonych w odrebnych przepisach,

c) grupowej praktyki lekarskiej prowadzgcej dzia-
falnos$¢ na zasadach okreslonych w odrebnych
przepisach;

2) 25 000 euro w odniesieniu do:

a) oséb wykonujacych zawdod medyczny w ra-
mach indywidualnej praktyki lub indywidualnej
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specjalistycznej praktyki pielggniarek, pofoz-
nych na zasadach okreslonych w odrebnych
przepisach,

b) grupowej praktyki pielegniarek, potoznych pro-
wadzacych dziatalno$¢ na zasadach okresio-
nych w odrebnych przepisach;

3) 12 000 euro w odniesieniu do:

a) oséb legitymujacych sie nabyciem fachowych
kwalifikacji do udzielania $wiadczen zdrowot-
nych w okreslonym zakresie lub w okre$lonej
dziedzinie medycyny, ktére dysponuja lokalem
oraz aparaturg i sprzetem medycznym, odpo-
wiadajagcym wymaganiom przewidzianym dla
zaktadow opieki zdrowotnej, oraz spetniaja wa-
runki okreslone w przepisach o swobodzie dzia-
talnosci gospodarczej,

b) podmiotow realizujacych w ramach umow wy-
facznie czynnosci z zakresu zaopatrzenia
w $rodki pomocnicze i wyroby medyczne beda-
ce przedmiotami ortopedycznymi.

3. Kwoty, o ktérych mowa w ust. 2, ustalane sg
przy zastosowaniu kursu sredniego euro ogtoszonego
przez Narodowy Bank Polski po raz pierwszy w roku,
w ktérym umowa ubezpieczenia zostata zawarta.

4. Ubezpieczenie, o ktérym mowa w ust. 1, obej-
muje w szczegodlnosci odpowiedzialnosé cywilng z ty-
tutu przeniesienia chorob zakaznych i zakazen, w tym
zakazenia wirusem HIV i wirusami hepatotropowymi
powodujgcymi WZW.

Rozdziat 3
Warunki udzielania swiadczen

§ 5. 1. Swiadczeniodawca jest zobowigzany wyko-
nywa¢ umowe zgodnie z warunkami udzielania $wiad-
czen okreslonymi w Ogolnych warunkach, odrebnych
przepisach oraz zgodnie z warunkami wymaganymi
od s$wiadczeniodawcéw okreslonymi przez Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia, zwanego dalej ,Pre-
zesem Funduszu”, na podstawie art. 146 pkt 3
i art. 159 ust. 2 ustawy.

2. Swiadczeniodawca jest zobowiazany do udziela-
nia Swiadczen swiadczeniobiorcom, z zachowaniem
nalezytej starannosci, zgodnie ze wskazaniami aktual-
nej wiedzy medycznej, dostepnymi metodami i $rod-
kami zapobiegania, rozpoznawania i leczenia choréb
oraz zgodnie z zasadami etyki zawodowe].

3. Swiadczeniodawca jest zobowiagzany do prze-
strzegania praw pacjenta wynikajacych z obowiagzuja-
cych przepisow.

4. Swiadczeniodawca jest zobowigzany do podej-
mowania i prowadzenia dziatarn majacych na celu za-
pewnienie nalezytej jakosci udzielanych $wiadczen.

5. Swiadczeniodawca jest zobowigzany zaopatry-
wacé sie¢ we wlasnym zakresie w produkty lecznicze,

wyroby medyczne oraz inne materiaty niezbedne do
udzielania $wiadczen na podstawie umowy.

§ 6. 1. Swiadczenia udzielane sa osobiscie, przez
osoby wykonujgce zawody medyczne lub inne osoby
posiadajace odpowiednie kwalifikacje i uprawnienia
do udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej w okreslo-
nym zakresie lub okre$lonej dziedzinie medycyny,
zgodnie z wykazem stanowigcym zatacznik do umo-
wy.

2. Zmiany w wykazie, o ktorym mowa w ust. 1, wy-
magajg zgtoszenia dyrektorowi oddziatu wojewddz-
kiego Narodowego Funduszu Zdrowia najpdzniej
w dniu poprzedzajgcym ich powstanie.

3. Zmiany, o ktérych mowa w ust. 2, nie mogg na-
rusza¢ wymagan dotyczacych kwalifikacji personelu
medycznego, okreslonych w odrebnych przepisach
oraz w warunkach wymaganych od $wiadczeniodaw-
cow okreslonych przez Prezesa Funduszu na podsta-
wie art. 146 pkt 3 i art. 159 ust. 2 ustawy.

4. Osoby, o ktdrych mowa w ust. 1, w czasie wy-
znaczonym dla udzielania $wiadczen w harmonogra-
mie pracy, nie moga udzielaé swiadczen:

1) w innej jednostce organizacyjnej u tego samego
swiadczeniodawcy;

2} u innego $wiadczeniodawcy.

& 7. 1. Swiadczeniodawca jest zobowigzany do
udzielania swiadczen w pomieszczeniach odpowiada-
jacych wymaganiom, okreslonym w odrebnych prze-
pisach oraz w warunkach wymaganych od $wiadcze-
niodawcdéw okreslonych przez Prezesa Funduszu na
podstawie art. 146 pkt 3 i art. 159 ust. 2 ustawy, wypo-
sazonych w aparature i sprzgt medyczny posiadajacy
stosowne certyfikaty, atesty lub inne dokumenty po-
twierdzajgce dopuszczenie aparatury i sprzetu me-
dycznego do uzytku oraz dokumenty potwierdzajace
dokonanie aktualnych przegladow wykonanych przez
uprawnione podmioty.

2. Zobowiagzanie swiadczeniodawcy, dotyczace po-
mieszczen, o ktdrych mowa w ust. 1, nie dotyczy sytu-
acji, gdy z charakteru $wiadczen wynika koniecznosé
ich udzielania poza takimi pomieszczeniami.

3. Zmiana miejsca udzielania swiadczen okreslo-
nego w umowie wymaga pisemnej zgody dyrektora
oddziatlu wojewddzkiego Narodowego Funduszu
Zdrowia, wyrazonej w terminie 7 dni od dnia ztozenia
whniosku.

4. Dyrektor oddziatu wojewddzkiego Narodowego
Funduszu Zdrowia moze odmoéwié¢ wyrazenia zgody,
o ktorej mowa w ust. 3, w przypadku gdy zmiana miej-
sca udzielania swiadczen okreslonego w umowie mo-
ze spowodowac ograniczenie dostepnosci do swiad-
czen.

§ 8. 1. Swiadczeniodawca zapewnia udzielanie
$wiadczen w sposob kompleksowy, w szczegdlnosci
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obejmujacy zapewnienie wykonania niezbednych ba-
dan laboratoryjnych, diagnostyki obrazowej, innych
badan lub procedur medycznych zwigzanych z udziela-
niem tych swiadczen, z zastrzezeniem art. 55 ust. 1—3
i 6 ustawy.

2. Swiadczeniodawca, w ramach $rodkéw finanso-
wych okreslonych w umowie, jest zobowigzany do za-
pewnienia ustug transportu sanitarnego w przypad-
kach okreslonych w ustawie, z wyjatkiem s$wiadcze-
niodawcow udzielajagcych $wiadczen w podstawowej
opiece zdrowotnej, o ile nie zawarli oni odregbnej umo-
wy w tym zakresie.

3. W przypadku gdy lekarz wykonujgcy zawdd na
podstawie stosunku pracy lub w ramach stuzby ztozyt
u $wiadczeniodawcy informacje o mozliwosci odmo-
wy udzielenia $wiadczenia w sytuacji okreslonej
w art. 39 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach
lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z 2002 r. Nr 21,
poz. 204, z pézn. zm.?), $wiadczeniodawca jest zobo-
wigzany do posiadania umowy z podwykonawca za-
pewniajace] wykonanie tego swiadczenia.

4. Przepis ust. 3 stosuje sie odpowiednio w przy-
padku, gdy okolicznosci, o ktérych mowa w ust. 3, wy-
stgpig w okresie wykonywania umowy z Narodowym
Funduszem Zdrowia.

5. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 3 i 4,
$wiadczenia mogg by¢ udzielane wytacznie przez pod-
mioty spetniajace warunki okre$lone w przepisach od-
rebnych, w Ogodlnych warunkach oraz zgodnie z wa-
runkami wymaganymi od $wiadczeniodawcéw okre-
s$lonymi przez Prezesa Funduszu na podstawie art. 146
pkt 3 i art. 159 ust. 2 ustawy.

§ 9. 1. Swiadczeniodawca udziela $wiadczen przez
caty okres obowigzywania umowy, zgodnie z okreslo-
nym w umowie harmonogramem pracy oraz planem
rzeczowo-finansowym, stanowigcymi zataczniki do
umowy.

2. Swiadczeniodawca z wyprzedzeniem nie krot-
szym niz 30 dni powiadamia na pi$mie oddzial woje-
wodzki Narodowego Funduszu Zdrowia o planowanej
przerwie w udzielaniu $wiadczen, wskazujac przewi-
dywany okres jej trwania, a w przypadku $wiadczen
optacanych w sposdb okreslony w 8 16 i 18, takze spo-
sob zapewnienia cigglosci udzielania $wiadczen
w tym czasie.

3. Przerwa w udzielaniu $wiadczen, o ktérej mowa
w ust. 2, wymaga zgody dyrektora oddziatu woje-
wodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia udzielo-
nej na pismie w terminie 14 dni od dnia otrzymania
powiadomienia.

3} Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty
ogtoszone w Dz. U. z 2002 r. Nr 76, poz. 691, Nr 152,
poz. 1266 i Nr 153, poz. 1271, z 2003 r. Nr 90, poz. 845,
2 2004 r. Nr 92, poz. 882 i 885, Nr 173, poz. 1808 i Nr 210,
poz. 2135 oraz z 2005 r. Nr 94, poz. 788 i Nr 175, poz. 1461.

4. Za zgode, o ktérej mowa w ust. 3, uwaza sie tak-
ze brak sprzeciwu dyrektora oddziatu wojewddzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia, w terminie 14 dni od
dnia otrzymania powiadomienia.

5. W przypadku braku mozliwosci udzielania
$wiadczen, ktorego nie mozna byto wczesniej przewi-
dzieé, $wiadczeniodawca niezwiocznie podejmuje
czynnosci w celu zachowania ciagtosci udzielania
$wiadczen, powiadamiajac jednoczes$nie oddziat woje-
waoédzki Narodowego Funduszu Zdrowia o tym zdarze-
niu i podjetych czynnosciach.

§ 10. 1. W miejscu udzielania swiadczen $wiadcze-
niodawca jest zobowigzany do podania do wiadomo-
$ci swiadczeniobiorcéw informacji o godzinach i miej-
scach udzielania $wiadczen w poszczegdlinych zakre-
sach éwiadczen.

2. Swiadczeniodawca ma obowiazek umieszcze-
nia na zewnatrz budynku, w ktérym udzielane sa
$wiadczenia, w miejscu ogdlnie dostepnym, tablicy
ze znakiem graficznym Narodowego Funduszu Zdro-
wia, wedtug wzoru okreslonego przez Prezesa Fun-
duszu.

3. W przypadku gdy w budynku, o ktérym mowa
w ust. 2, Swiadczenia udzielane sg takze przez podmio-
ty, ktére nie zawarty umowy z Narodowym Fundu-
szem Zdrowia, znak graficzny Narodowego Funduszu
Zdrowia powinien byé umieszczony w sposéb jedno-
znacznie wskazujacy, ktoéry z podmiotow udziela
$wiadczen na podstawie umowy.

4. Swiadczeniodawca jest zobowiazany do umiesz-
czenia wewnatrz budynku siedziby i jednostek organi-
zacyjnych informacji dotyczacych w szczegolnosci:

1) imion i nazwisk osdb udzielajacych $wiadczen
wraz z podaniem godzin i miejsca ich udzielania;

2) zasad zapisu na wizyty ambulatoryjne i domowe;
3) trybu sktadania skarg i wnioskow;
4) praw pacjenta;

5) adresu oraz numeréw telefonéw podmiotow
udzielajgcych $wiadczen poza godzinami pracy
okreslonymi w umowie, a w szczegolnosci w dni
wolne od pracy i w $wieta, w przypadku $wiadcze-
niodawcow udzielajagcych $wiadczen w zakresie
podstawowej opieki zdrowotnej;

6) numeréw telefonéw podmiotéw udzielajacych
$wiadczen w zakresie ratownictwa medycznego
z zastrzezeniem, ze dotyczy to $wiadczen udziela-
nych w zwigzku z: wypadkiem, urazem, poro-
dem, nagtym zachorowaniem lub nagtym pogor-
szeniem stanu zdrowia powodujacymi zagroze-
nie zycia;

7) adresu oraz numeru telefonu wlasciwego miejsco-
wo Rzecznika Praw Pacjenta oraz numeru bezptat-
nej infolinii Biura Praw Pacjenta przy ministrze
wtasciwym do spraw zdrowia;
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8) informacji o mozliwosci i sposobie zapisania sig
na liste oczekujgcych na swiadczenie opieki zdro-
wotnej.

5. Informacje, o ktérych mowa w ust. 1 i ust. 4
pkt 5 i 6, powinny by¢ widoczne takze z zewnatrz bu-
dynku.

§ 11. 1. Lekarz podstawowej opieki zdrowotnej,
kierujac $wiadczeniobiorce do lekarza specjalisty lub
do szpitala, dotacza do skierowania wyniki niezbed-
nych badan diagnostycznych, zgodnie z rozpozna-
nym schorzeniem, aktualng wiedza i praktyka me-
dyczna, umozliwiajace potwierdzenie wstepnego roz-
poznania.

2. W przypadku kierowania $wiadczeniobiorcy
z jednej poradni specjalistycznej do innej, jako bada-
nia wstepne przekazywane sg wyniki badan wykona-
nych w poradni kierujacej oraz inne wyniki badan dia-
gnostycznych, bedacych w posiadaniu lekarza podsta-
wowej opieki zdrowotnej, umozliwiajacych potwier-
dzenie wstepnego rozpoznania stanowigcego przyczy-
ne skierowania.

3. Lekarz specjalista konsultujgcy swiadczeniobior-
ce niezwiocznie informuje lekarza kierujacego o wyni-
ku konsultacji na pismie.

4. W przypadku gdy swiadczeniobiorca objety le-
czeniem specjalistycznym wymaga leczenia szpital-
nego, lekarz specjalista dotacza do skierowania wyni-
ki badan diagnostycznych, zgodnie z rozpoznanym
schorzeniem, aktualng wiedza i praktyka medyczna,
umozliwiajgce potwierdzenie wstepnego rozpozna-
nia.

5. W przypadku gdy $wiadczeniobiorca objety le-
czeniem specjalistycznym wymaga wykonywania ba-
dan kontrolnych, pozostajagcych w zwigzku z prowa-
dzonym leczeniem, skierowanie na te badania wydaje
oraz pokrywa koszty ich wykonania $wiadczeniodaw-
ca udzielajacy $wiadczen ambulatoryjnej opieki spe-
cjalistycznej.

§ 12. 1. Swiadczeniodawca zapewnia rejestracje
swiadczeniobiorcow na podstawie zgloszenia,
w szczegdlnosci: osobistego, telefonicznego lub za po-
srednictwem osoby trzecie;j.

2. W przypadku porodu przyjecie nastepuje nie-
zwtocznie.

3. Swiadczenia powinny byé udzielane przez
$wiadczeniodawce w mozliwie najkrotszym terminie.

4. Swiadczeniodawca jest zobowiazany do przyje-
cia $wiadczeniobiorcy w ustalonym terminie. W razie
wystgpienia okolicznosci, ktérych nie mozina byto
przewidzie¢ w chwili ustalania terminu udzielenia
swiadczenia, a ktére uniemozliwiaja zachowanie usta-
lonego terminu, swiadczeniodawca w kazdy dostep-
ny sposob informuje $wiadczeniobiorce o zmianie
terminu.

Rozdziat 4
Sposdb finansowania swiadczen

§ 13. 1. Narodowy Fundusz Zdrowia jest zobowia-
zany do sfinansowania $wiadczen wykonanych
w okresie rozliczeniowym, do kwoty zobowiazania Na-
rodowego Funduszu Zdrowia wobec $wiadczenio-
dawcy okreslonej w umowie.

2. W umowie zawartej na wiecej niz jeden zakres
$wiadczen dla danego rodzaju swiadczen kwota zobo-
wigzania stanowi sume kwaot zobowigzania w poszcze-
goinych zakresach po uwzglednieniu korekty wynika-
jacej ze stosowania wspdiczynnikdw korygujacych,
o ktérej mowa w § 16 ust. 1.

§ 14. Wycene poszczegdinych $wiadczen lub od-
powiadajacych im jednostek rozliczeniowych uzgad-
niajg strony umowy w trybie okreslonym przepisami
art. 142, 143 i 159 ustawy.

§ 15. Okresla sie nastepujace sposaoby rozliczania
$wiadczen:

1) kapitacyjna stawka roczna;
2) cena jednostkowa jednostki rozliczeniowej;

3) ryczatt.

8 16. 1. W przypadku swiadczen roziiczanych na
podstawie kapitacyjnej stawki rocznej, naleznos¢ z ty-
tutu realizacji swiadczen za okres sprawozdawczy,
okreslona w rachunku przekazywanym przez swiad-
czeniodawece, stanowi sume dwunastych czesci iloczy-
néw liczby swiadczeniobiorcow objetych opiekg w po-
szczegolnych grupach wiekowych i kapitacyjnych sta-
wek rocznych, z uwzglednieniem wspétczynnikow ko-
rygujacych.

2. Liczba $wiadczeniobiorcow, o ktérej mowa
w ust. 1, ustalana jest przez Narodowy Fundusz Zdro-
wia wedtug stanu na pierwszy dzien miesigca stano-
wiagcego okres sprawozdawczy na podstawie informa-
cji przekazanej przez $wiadczeniodawce, sporzgdzonej
na podstawie posiadanych deklaracji wyboru, i zawie-
rajacej dane okreslone w art. 56 ust. 2 pkt 1 lit. a—c,
e i g ustawy.

3. Informacje, o ktérej mowa w ust. 2, Swiadcze-
niodawca przekazuje do wilasciwego wojewddzkiego
oddziatfu Narodowego Funduszu Zdrowia do 7 dnia
danego miesigca w celu weryfikacji. Oddziat woje-
wodzki Narodowego Funduszu Zdrowia przekazuje
$wiadczeniodawcy do ostatniego dnia kazdego okresu
sprawozdawczego informacje o liczbie swiadczenio-
biorcéw objetych przez niego opieka. Przekazana in-
formacja stanowi podstawe do sporzgdzenia rachun-
ku za dany okres sprawozdawczy.

4. W przypadku $wiadczenrn udzielanych uczniom
i studentom uczacym sie poza miejscem statego za-
mieszkania oraz w przypadku zawarcia umowy na
okres krétszy niz rok kalendarzowy przepis ust. 1 sto-
suje sig odpowiednio.
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§ 17. 1. W przypadku $wiadczen rozliczanych na
podstawie ceny jednostkowej jednostki rozliczeniowej
naleznos$é z tytutu realizacji $wiadczen za okres spra-
wozdawczy, okreslona w rachunku przekazywanym
przez swiadczeniodawce, stanowi sume naleznosci
odpowiadajacych poszczegdlnym zakresom s$wiad-
czen uwzgledniajgca wspoétczynniki korygujace.

2. Naleznos$¢ dla danego zakresu $wiadczen, o kto-
rej mowa w ust. 1, stanowi iloczyn liczby jednostek
rozliczeniowych, odpowiadajgcych udzielonym $wiad-
czeniom, i ceny jednostkowe] jednostki rozliczeniowej
uwzgledniajgcy wspoétczynniki korygujace.

3. Naleznosé, o ktdrej mowa w ust. 2, nie moze byé
wigksza od iloczynu liczby jednostek rozliczeniowych
i ceny jednostkowej, okreslonych w planie rzeczowo-
-finansowym, dla danego zakresu $wiadczen.

4. Naleznos$¢ za biezacy okres sprawozdawczy,
okreslona w rachunku, moze by¢ wieksza niz wynika-
jaca z ust. 3, w przypadku gdy naleznosci za poprzed-
nie okresy sprawozdawcze w okresie obowigzywania
umowy byty mniejsze niz okreslone w ust. 3. W tym
przypadku tgczna kwota naleznosci za biezgcy i po-
przednie okresy sprawozdawcze nie moze byé wyz-
sza od sumy iloczyndéw liczb jednostek rozliczenio-
wych i cen jednostkowych, okreslonych w planie rze-
czowo-finansowym, dla biezacego i poprzednich
okresow sprawozdawczych, dla danego zakresu
$wiadczen.

5. Postanowienia ust. 1—4 obejmujag rozliczenie
$wiadczen udzielonych osobom uprawnionym do
swiadczen na podstawie przepisow o koordynacji, roz-
liczanych na podstawie formularza E-125.

6. Naleznos$é z tytutu realizacji $wiadczen, o ktd-
rych mowa w ust. 5, za okres sprawozdaweczy, jest
okreslona w odrebnych rachunkach, dotyczacych po-
szczegoinych oséb, przekazywanych przez swiadcze-
niodawce.

7. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 6, kwoty
rachunkow wystawionych zgodnie z ust. 6 zawieraja
sie w kwotach naleznosci z tytutu realizacji Swiadczen
w okresie sprawozdawczym, o ktérych mowa w ust. 1
i2.

8. W przypadku $wiadczen udzielonych $wiadcze-
niobiorcom innym niz ubezpieczeni, posiadajacym
obywatelstwo polskie i posiadajacym miejsce za-
mieszkania na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,
ktorzy spetniajg kryterium dochodowe, 0 ktérym mo-
wa w art. 8 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy
spotecznej (Dz. U. Nr 64, poz. 593, z p62n. zm.%), co do
ktérych nie stwierdzono okolicznosci, o ktérej mowa
w art. 12 tej ustawy, przepisy ust. 5—7 stosuje sie od-
powiednio.

4 Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U.
z 2004 r. Nr 99, poz. 1001 i Nr 273, poz. 2703 oraz z 2005 r.
Nr 64, poz. 565, Nr 94, poz. 788, Nr 164, poz. 1366, Nr 175,
poz. 1462, Nr 179, poz. 1487 i Nr 180, poz. 1493.

§ 18. 1. W przypadku $wiadczen rozliczanych ry-
czattem naleznos$é z tytutu realizacji $wiadczenn za
okres sprawozdawczy, okreslona w rachunku przeka-
zywanym przez $wiadczeniodawce, z zastrzezeniem
ust. 3, stanowi cze$¢ kwoty zobowigzania za dany za-
kres swiadczen:

1) proporcjonalna do liczby dni w miesiacu, ktéry jest
okresem sprawozdawczym — w przypadku ryczat-
tu dobowego;

2) stanowiaca iloczyn odwrotnosci liczby okreséw
sprawozdawczych w okresie rozliczeniowym
i kwoty zobowigzania — w przypadku ryczattu
miesiecznego.

2. W przypadku $wiadczen udzielonych osobom
uprawnionym do $wiadczen na podstawie przepiséw
o koordynaciji, rozliczanych na podstawie formularza
E-125, naleznos$¢ z tytutu realizacji $wiadczeh w okre-
sie sprawozdawczym, okreslona w rachunkach,
uwzglednia rzeczywiste koszty udzielenia niezbednych
$wiadczen opieki zdrowotnej.

3. Swiadczeniodawca, na wniosek oddziatu woje-
wodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia, przedsta-
wia kalkulacje rzeczywistych kosztow, o ktérych mowa
w ust. 2, w celu ich weryfikaciji.

§ 19. 1. W przypadku gdy swiadczeniodawca za-
wart z dyrektorem danego oddziatu wojewddzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia umowy na co naj-
mniej dwa nastepujace rodzaje $wiadczen:

1) ambulatoryjne $wiadczenia specjalistyczne,
2) leczenie szpitalne,

3) opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien,
4) rehabilitacja lecznicza,

5) éwiadczenia odrebnie kontraktowane,

6) opieka dtugoterminowa

— strony umowy, na wniosek $wiadczeniodawcy,
sktadany po uptywie kwartafu kalendarzowego, do-
konaja zmian zawartych umow polegajacych na
zwiekszeniu kwoty zobowigzania ustalonej dla jedne-
go lub kilku rodzajow s$wiadczen i jednoczesnym
zmniejszeniu kwoty zobowigzania za ten kwartat
ustalonej dla pozostatych rodzajow s$wiadczen,
z uwzglednieniem art. 158 ustawy.

2. Zmiany umoéw, o ktérych mowa w ust. 1, nie
mogga spowodowac:

1) zwiekszenia tacznej kwoty zobowigzania Narodo-
wego Funduszu Zdrowia wobec swiadczeniodaw-
cy, z tytutu wszystkich zawartych z nim umoéw;

2) zmniejszenia kwot zobowigzan ustalonych dia po-
szczegobinych rodzajéw swiadczenn, o wiecej niz
20 %, dla kazdego rodzaju $wiadczen, okres$lonych
w umowach na pierwszy dzien okresu rozliczenio-
wego;
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3) zmniejszenia kwot zobowigzan ustalonych dla po-
szczegolnych zakreséw swiadczen w ramach da-
nego rodzaju $wiadczen, o wiecej niz 20 %, dla da-
nego zakresu $wiadczen, okreslonych w umowach
na pierwszy dzien okresu rozliczeniowego;

4) ograniczenia dostepnosci do $wiadczen.

3. Przepisy ust. 1 i 2 stosuje sig odpowiednio do
uméw zawieranych odrebnie na poszczegoine zakresy
$wiadczen w ramach rodzajow $wiadczen, o ktérych
mowa w ust. 1.

4. Przepiséw ust. 1—3 nie stosuje sig do umow za-
wieranych na $wiadczenia opieki zdrowotnej, ktdrych
przedmiotem jest wylacznie stosowanie lekéw.

8 20. 1. Z zastrzezeniem § 19, strony umowy, na
wniosek $wiadczeniodawcy, sktadany po uptywie
kwartatu kalendarzowego, dokonaja zmian zawartych
umow, polegajacych na zwiekszeniu kwoty zobowia-
zania ustalonej dla jednego lub kilku zakreséw $wiad-
czen przy jednoczesnym zmniejszeniu kwoty zobowia-
zania za ten kwartat ustalonej dla pozostatych zakre-
séw swiadczen, z uwzglednieniem art. 158 ustawy.

2. Zmiany umoéw, o ktérych mowa w ust. 1, nie
moga spowodowaé:

1) zwigkszenia tgcznej kwoty zobowigzania Narodo-
wego Funduszu Zdrowia wobec $wiadczeniodaw-
¢y, z tytulu zawartej umowy;

2) zmniejszenia kwot zobowigzan ustalonych dla po-
szczegolnych zakresow $wiadczen, o wigcej niz
20 %, dla kazdego zakresu $wiadczen, okreslonych
w umowach na pierwszy dzien okresu rozliczenio-
wego;

3) ograniczenia dostepnosci do $wiadczen.

§ 21. W przypadku dokonania zmiany w umowach
w trybach okreslonych w § 19 i 20, swiadczeniodawcy
nie przystuguje roszczenie przeciwko Narodowemu
Funduszowi Zdrowia o zaptate za $wiadczenia wyko-
nane ponad kwote zobowigzania odpowiednio w ro-
dzajach albo zakresach swiadczen, ktérych dotyczylo
zmniejszenie kwoty zobowigzania.

8§ 22. 1. Podstawa rozliczen i ptatnosci za $wiadcze-
nia udzielone w okresie sprawozdawczym jest rachu-
nek wraz z raportem statystycznym, zwane dalej ,do-
kumentami  rozliczeniowymi”, $wiadczeniodawcy
przystuguje prawo korygowania raportu bedacego
podstawg wystawienia rachunku.

2. W przypadku swiadczen, dla ktérych okreslono
kapitacyjng stawke roczng, $wiadczeniodawca sktada
rachunek sporzadzony na podstawie informacji, o kto-
rej mowa w § 16 ust. 3.

3. Dokumenty rozliczeniowe $wiadczeniodawca
sktada oddziatowi wojewddzkiemu Narodowego Fun-
duszu Zdrowia w terminie do 10 dnia kazdego miesia-
ca, za miesigc poprzedni.

4. W przypadku $wiadczen leczenia uzdrowiskowe-
go, dokumenty rozliczeniowe $wiadczeniodawca skta-
da w terminie 5 dni po zakonczeniu okresu sprawoz-
dawczego.

5. W przypadku $wiadczen udzielonych osobom
uprawnionym na podstawie przepisow o koordynaciji,
rozliczanych na podstawie formularza E-125, $wiad-
czeniodawca jest zobowigzany przekazaé¢ kopie wta-
$ciwego formularza serii E-100, kopie poswiadczenia
lub kopie Europejskiej Karty Ubezpieczenia Zdrowot-
nego albo kopie Certyfikatu zastepujacego Europejska
Karte Ubezpieczenia Zdrowotnego, a takze okreslié
tryb przyjecia pacjenta czasowo przebywajacego na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej. W przypadku
gdy niemozliwe jest sporzadzenie kopii dokumentu
potwierdzajgcego prawo do swiadczen, $wiadczenio-
dawca przedstawia odpis dokumentu. Swiadczenio-
dawca ponosi odpowiedzialno$é¢ za poprawnosc¢ da-
nych zawartych w odpisie.

6. W przypadku $wiadczen udzielonych osobom,
o ktérych mowa w art. 2 ust. 1 pkt 2 ustawy, $wiadcze-
niodawca jest zobowigzany przedstawi¢ kopie decyzji
wdjta (burmistrza, prezydenta) gminy wtasciwe| ze
wzgledu na miejsce zamieszkania $wiadczeniobiorcy,
potwierdzajacej prawo do $wiadczen.

7. W przypadku swiadczen rozliczanych ryczattem,
udzielonych osobom, o ktérych mowa w ust. 6, $wiad-
czeniodawca, na wniosek oddziatu wojewddzkiego
Narodowego Funduszu Zdrowia, przedstawia dodat-
kowo kalkulacje kosztéw swiadczen udzielonych po-
szczegoinym osobom.

8. Raport statystyczny i informacje, o ktérej mowa
w & 16 ust. 2, Swiadczeniodawca sktada w formie elek-
tronicznej.

9. Swiadczeniodawca sktada Narodowemu Fundu-
szowi Zdrowia rachunek na pismie. Dane zawarte
w rachunku swiadczeniodawca sktada rowniez w for-
mie elektronicznej.

8 23. 1. Naleznoséci z tytutu realizacji umowy za
okres sprawozdawczy oddziat wojewddzki Narodowe-
go Funduszu Zdrowia wyptaca, za miesigc poprzedni,
w terminie do 15 dni po dniu dostarczenia przez
$wiadczeniodawce dokumentdéw rozliczeniowych i in-
formacji, o ktérej mowa w § 16 ust. 2, oraz dokumen-
téw, o ktorych mowa w 8 22 ust. 5—8, z zastrzezeniem
ust. 4 oraz 8 24 i 25. Ptatnosci dokonuje sie przelewem
na rachunek bankowy okreslony w umowie.

2. Jezeli termin ptatnosci uptywa w sobote, nie-
dziele lub inny dzien ustawowo wolny od pracy, to
ptatnosci dokonuje sie poprzedniego dnia roboczego.

3. Jezeli oddziat wojewdédzki Narodowego Fundu-
szu Zdrowia nie dokona ptatnosci naleznosci w termi-
nie, o ktérym mowa w ust. 1 i 2, $wiadczeniodawcy
przystuguja odsetki ustawowe.

4. Oddzial wojewodzki Narodowego Funduszu
Zdrowia, uwzgledniajac stan posiadanych srodkow fi-
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nansowych i sytuacje finansows éwiadczeniodawcy,
moze dokonaé ptatnosci naleznosci za s$wiadczenia
udzielone w okresie krdotszym niz sprawozdawczy, lecz
nie krétszym niz 14 dni, po spefnieniu przez $wiadcze-
niodawce obowiazkdéw, o ktérych mowa w ust. 1. Plat-
nosci dokonuje sie przelewem na rachunek bankowy
okreslony w umowie, zgodnie z kolejnoscig ztozenia
dokumentow rozliczeniowych,

8 24. Nalezno$¢ z tytutu umowy za realizacje
$wiadczen leczenia uzdrowiskowego oddziat woje-
wadzki Narodowego Funduszu Zdrowia wyptaca prze-
lewem na rachunek bankowy okreslony w umowie
w terminie 14 dni od dnia dostarczenia przez $wiad-
czeniodawce dokumentow rozliczeniowych. Przepi-
sOéw 8§ 23 ust. 1 4 nie stosuje sie.

8 25. 1. Przekazywanie przez $wiadczeniodawce
dokumentéw rozliczeniowych i informacji, o ktérej
mowa w 8 16 ust. 2, uwierzytelnionych bezpiecznym
podpisem elektronicznym, w rozumieniu ustawy
z dnia 18 wrzesnia 2001 r. o podpisie elektronicznym
(Dz. U. Nr 130, poz. 1450, z p6zn. zm.)), skraca termin,
o ktérym mowa w 8 23 ust. 1, o jeden dzien.

2. Nieprzedstawienie przez swiadczeniodawce do-
kumentow rozliczeniowych i informaciji, o ktérej mo-
wa w § 16 ust. 2, w terminach, o ktérych mowa w § 22
ust. 3 i 4, powoduje przesuniecie terminu ptatnosci
odpowiednio o czas opdznienia w ich przedstawieniu.

3. Przedstawienie przez $wiadczeniodawce nie-
kompletnych dokumentdw rozliczeniowych, informa-
cji, o ktdérej mowa w 8 16 ust. 2, dokumentow, o ktd-
rych mowa w § 22 ust. 5—7, lub przedstawienie doku-
mentéw sporzadzonych w sposéb nieprawidtowy
i nierzetelny powoduje wstrzymanie ptatnosci w cato-
$ci lub czesci naleznosci, w zakresie rozliczenia, do
ktorego oddziat wojewddzki Narodowego Funduszu
Zdrowia powziagt zastrzezenia.

4, Oddziat wojewddzki Narodowego Funduszu
Zdrowia informuje swiadczeniodawce o przyczynie
wstrzymania pfatnosci, w terminie do 5 dni roboczych
od dnia przyjecia dokumentdw rozliczeniowych, infor-
macji, o ktérej mowa w 8§ 16 ust. 2, lub dokumentow,
o ktdrych mowa w 8§ 22 ust. 5—7. W przypadku wstrzy-
mania przez oddziat wojewddzki Narodowego Fundu-
szu Zdrowia ptatnosci w catosci lub w czesci, $wiad-
czeniodawca jest zobowiagzany do uzupetnienia lub
usuniecia nieprawidtowosci w dokumentach rozlicze-
niowych, informac;ji, o ktérej mowa w § 16 ust. 2, do-
kumentach, o ktérych mowa w § 22 ust. 5—7, lub wy-
stawienia korygujacych dokumentéow rozliczenio-
wych, w terminie 7 dni od dnia otrzymania informacji
o stwierdzonych uchybieniach.

5. Oddziat wojewddzki Narodowego Funduszu
Zdrowia dokonuje ptatnosci wstrzymanych naleznosci
w terminie 7 dni od dnia otrzymania uzupetnionych

5 Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U.
z 2002 r. Nr 153, poz. 1271, z 2003 r. Nr 124, poz. 1152
i Nr 217, poz. 2125, z 2004 r. Nr 96, poz. 959 oraz z 2005 r.
Nr 64, poz. 565.

lub poprawionych dokumentéw rozliczeniowych, in-
formaciji, o ktérej mowa w § 16 ust. 2, dokumentow,
o ktérych mowa w 8§ 22 ust. 5—7, lub otrzymania ko-
rygujacych dokumentéw rozliczeniowych, nie wcze-
$niej jednak niz w terminie ptatnosci przewidzianym
dla ztozenia prawidtowych dokumentoéw.

§ 26. 1. Ptatnosci uwaza sie za dokonane w dniu
uznania rachunku bankowego swiadczeniodawcy.

2. Rozliczenie wykonania umowy nastepuje naj-
poZniej w terminie 45 dni po uptywie okresu rozlicze-
niowego.

§ 27. 1. W przypadku stwierdzenia przez oddziat
wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia przeka-
zania $wiadczeniodawcy nienaleznych $rodkow finan-
sowych, kwota przekazanych srodkéw podlega zwro-
towi w terminie 14 dni od dnia otrzymania wezwania
do ich zwrotu.

2. W przypadku wyczerpania procedury odwotaw-
czej oddziatowi wojewoddzkiemu Narodowego Fundu-
szu Zdrowia przystuguje prawo do dokonania potrace-
nia nienaleznie przekazanych s$rodkow z naleznosci
przysfugujacej $wiadczeniodawcy.

Rozdziat 5
Kary umowne

8§ 28. 1. Umowa moze zawiera¢ zastrzezenie 0 moz-
liwosci natozenia przez dyrektora oddziatu wojewddz-
kiego Narodowego Funduszu Zdrowia na $wiadcze-
niodawce kary umownej w razie stwierdzenia niewy-
konania lub nienalezytego wykonania umowy, z przy-
czyn lezacych po stronie swiadczeniodawcy.

2. Wysokos¢ kary umownej ustala sie z uwzgled-
nieniem kwoty zobowigzania okreslonej w umowie
oraz rodzaju i wagi stwierdzonych nieprawidiowosci.

3. W razie stwierdzenia podczas kontroli naruszen,
ktére zostaty stwierdzone réwniez w kontrolach prze-
prowadzonych uprzednio w czasie obowigzywania
umowy, wysoko$¢ kary umownej w przypadku po-
wtarzajgcego sie naruszenia ustala sig¢ jako kwote
wyzszg od ustalonej uprzednio, z zastrzezeniem § 29
ust. 2.

4. Dyrektor oddziatu wojewddzkiego Narodowego
Funduszu Zdrowia okresla kazdorazowo, w wezwaniu
do zaptaty, wysokos$¢ kary umownej oraz termin zapta-
ty, ktéry nie moze byé krétszy niz 14 dni od dnia we-
zwania. W przypadku gdy termin okreslony w wezwa-
niu do zaptaty przypadnie wczesniej niz termin doko-
nania kolejnej ptatnosci przez Narodowy Fundusz
Zdrowia, $wiadczeniodawca jest zobowigzany do do-
konania zlecenia przelewu w dniu dokonania ptatnosci
przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

5. W razie bezskutecznego uptywu oznaczonego
terminu, o ktérym mowa w ust. 4, dyrektor oddziatu
wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia ma
prawo potracania kar umownych, wraz z ustawowymi
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odsetkami, z przystugujacych $wiadczeniodawcy na-
leznosci.

6. Ztozenie zazalenia na czynnosci dyrektora od-
dziatu wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdro-
wia, o ktérych mowa w ust. 1, wstrzymuje mozliwos$é
dokonania potracenia, o ktérym mowa w ust. 5, do
czasu rozpatrzenia zazalenia przez Prezesa Funduszu.

§ 29. 1. W przypadku zastrzezenia w umowie kar
umownych, w razie niewykonania lub wykonania
umowy niezgodnie z jej postanowieniami, z przyczyn
lezgcych po stronie $wiadczeniodawcy, wysoko$¢ kary
umownej wynosi:

1) do 2 % kwoty zobowigzania wynikajgcego z umo-
wy za kazde stwierdzone naruszenie, w przypadku:

a) udzielania éwiadczen przez osoby nieuprawnio-
ne lub nieposiadajace kwalifikacji i uprawnien
do udzielania $wiadczeh opieki zdrowotnej
w okreslonym zakresie lub okreslonej dziedzinie
medycyny,

b) nieudzielania $wiadczen w czasie i miejscu
ustalonym w umowie,

¢) obcigzania $wiadczeniobiorcéw kosztami lekéw
lub wyrobéw medycznych w przypadkach,
o ktérych mowa w art. 35 ustawy,

d) udaremniania kontroli albo niewykonania
w wyznaczonym terminie zalecen pokontrol-
nych,

e) pobierania nienaleznych optat od $wiadczenio-
biorcéw za $wiadczenia bedace przedmiotem
umowy,

f) nieuzasadnionej odmowy udzielenia swiadcze-
niobiorcy $wiadczen,

g) przedstawienia przez $wiadczeniodawce da-
nych niezgodnych ze stanem faktycznym, na
podstawie ktérych Narodowy Fundusz Zdrowia
dokonat ptatnosci nienaleznych srodkéw finan-
sowych;

2} do 1 % kwoty zobowigzania okres$lonej w umowie
dla danego zakresu swiadczen, w przypadku:

a) gromadzenia informacji lub prowadzenia doku-
mentacji, w tym dokumentacji medycznej
w sposadb razaco naruszajacy przepisy prawa,

b) niepodania do wiadomosci swiadczeniobior-
cOw zasad rejestracji i organizacji udzielania
Swiadczen, zgodniez 8 10 ust. 1,4 5,

¢) nieumieszczenia informacji, o ktorej

w38 10ust.2i3,

d) nieprzekazania w terminie informacji, o ktérej
mowa w 8§ 33 ust. 1,

mowa

e) udzielania swiadczen w sposéb i w warunkach
nieodpowiadajagcych wymogom okreslonym
w obowigzujgcych przepisach lub umowie.

2. W przypadku umowy o udzielanie $wiadczen
podstawowej opieki zdrowotnej albo o zaopatrzenie

w przedmioty ortopedyczne i $rodki pomocnicze,
maksymalna kwota kary umownej odnosi sie do
kwoty wyptaconej $wiadczeniodawcy z tytutu realiza-
¢ji umowy w okresie sprawozdawczym objetym kon-
trola.

3. Kary umowne, natozone przez Narodowy Fun-
dusz Zdrowia, podlegajg kumulaciji, przy czym:

1) taczna kwota kar umownych natozonych w toku
jednego postepowania kontrolnego nie moze
przekraczaé¢ 3 % kwoty zobowigzania wynikajace-
go z umowy;

2) faczna kwota kar umownych natozonych w okresie
obowigzywania umowy nie moze przekraczaé
4 % kwoty zobowigzania Narodowego Funduszu
Zdrowia wynikajacego z umowy wobec $wiadcze-
niodawcy.

4. W przypadku umow zawartych na okres diuzszy
niz rok kumulacja, o ktérej mowa w ust. 3, dotyczy
kwoty zobowigzania wynikajacego z umowy za rok,
w ktérym stwierdzono naruszenia podlegajgce karze.

& 30. 1. Umowa mozZe zawieral¢ zastrzezenie, e
w przypadku wystawienia recept osobom nieupraw-
nionym lub w przypadkach nieuzasadnionych oddziat
wojewoddzki Narodowego Funduszu Zdrowia moze na-
tozyé na swiadczeniodawce kare umowng stanowiaca
réwnowartosé nienaleznej refundacji cen lekéw doko-
nanych na podstawie recept wraz z odsetkami usta-
wowymi od dnia dokonania refundacji.

2. Przepis ust. 1 stosuje sig odpowiednio w odnie-
sieniu do przedmiotéw ortopedycznych i srodkow po-
mocniczych finansowanych w catosci lub w czesci
przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

3. Wysokos¢ i termin zaptaty kary umownej, o kto-
rej mowa w ust. 1i 2, oddziat wojewodzki Narodowe-
go Funduszu Zdrowia okresla w pisemnym wezwaniu
do zaptaty. Wyznaczony przez oddziat wojewddzki Na-
rodowego Funduszu Zdrowia termin zaptaty kary nie
moze by¢ krotszy niz 14 dni od dnia wezwania.
W przypadku niedokonania zaptaty kary w wyznaczo-
nym terminie, okreslona w wezwaniu kwota wraz
z ustawowymi odsetkami moze podlegaé potraceniu
z naleznych s$wiadczeniodawcy ptatnosci.

Rozdziat 6
Postanowienia koncowe

8 31. Do umow na zaopatrzenie w przedmioty or-
topedyczne i srodki pomocnicze nie stosuje sie naste-
pujacych przepisow Ogdlnych warunkéw: § 7 ust. 2,
8§ 8ust.2—5,810ust. 4i5, 8§ 11—21, § 25 ust. 2—4
i 832

8 32. 1. W przypadku gdy umowa zostaje zawarta
na okres dfuzszy niz rok, kwota zobowigzania w po-
szczegolnych zakresach na nastepne okresy rozlicze-
niowe ustalana jest corocznie, w terminie do dnia
30 listopada.
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2. Ustalenie kwoty zobowiazania, o kt6rej mowa
w ust. 1, nastepuje w drodze zmiany umowy.

3. W przypadku nieustalenia kwoty zobowiagzania,
o ktérej mowa w ust. 1, w terminie okreslonym w ust. 1,
umowa ulega rozwigzaniu z ostatnim dniem futego na-
stepnego roku.

4. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 3, oddziat
wojewodzki Narodowego Funduszu Zdrowia dokonu-
je ptatnosci za $wiadczenia udzielone w okresie sty-
czen—luty nastepnego roku, na zasadach obowiagzuja-
cych w ostatnim miesigcu okresu obowigzywania
umowy w poprzednim okresie rozliczeniowym.

§ 33. 1. W przypadku gdy $wiadczeniodawca za-
mierza dokona¢ zmian podstaw formalno-prawnych
prowadzonej dziatalnosci, majacych wptyw na sposéb
realizacji umowy, jest on zobowigzany do pisemnego
poinformowania o tym zamiarze oddziafu wojewddz-
kiego Narodowego Funduszu Zdrowia, nie pdzniej niz
30 dni przed ich dokonaniem. Po dokonaniu zmian
$wiadczeniodawca w terminie 7 dni przedktada od-
dziatowi wojewoddzkiemu Narodowego Funduszu
Zdrowia dokumenty potwierdzajace ich dokonanie.

2. O zamiarze rozwiazania, likwidaciji lub zaprzesta-
nia dziatalnosci swiadczeniodawca informuje oddziat
wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia nie-
zwtocznie.

8 34. 1. O zaistnieniu okolicznosci stanowiacych
przeszkode w wykonaniu umowy $wiadczeniodawca
niezwtocznie informuje oddziat wojewddzki Narodo-
wego Funduszu Zdrowia, ktéry wyznacza $wiadcze-
niodawcy termin do usuniecia przeszkdd, uwzglednia-
jac rodzaj przeszkody i mozliwos¢ jej usuniecia
w okreslonym terminie.

2. W przypadku nieusuniegcia przeszkdéd w wyzna-
czonym terminie lub niemoznosci ich usuniecia dyrek-
tor oddziatu wojewddzkiego Narodowego Funduszu
Zdrowia moze rozwigza¢ umowe, w catosci albo
w czesci, w ktorej nie moze byé realizowana, bez za-
chowania okresu wypowiedzenia.

§ 35. 1. Dyrektor oddziatu wojewddzkiego Narodo-
wego Funduszu Zdrowia moze rozwigza¢ umowe
w cze$ci albo catosci bez zachowania okresu wypo-
wiedzenia w przypadku:

1) utraty przez Swiadczeniodawce uprawnien ko-
niecznych do udzielania swiadczen;

2) naruszenia przepisu art. 132 ust. 3 ustawy;
3) naruszenia 8 6 ust. 4 lub § §;

4) udzielania swiadczen przez osoby nieuprawnione
lub nieposiadajgce kwalifikacji i uprawnien do
udzielania swiadczen opieki zdrowotnej w okre-
slonym zakresie lub w okreslonej dziedzinie me-
dycyny;

5) udzielania $wiadczen w sposob i w warunkach nie-
odpowiadajacych wymogom okreslonym w obo-
wigzujacych przepisach lub umowie;

6) udzielania Swiadczen z naruszeniem wymagan
okres$lonych w 8 7 ust. 1;

7} przerwy w udzielaniu swiadczen lub ograniczenia
ich dostepnosci uniemozliwiajacych Narodowemu
Funduszowi Zdrowia wywigzanie sie z terminowe-
go i petnego wykonania zobowigzanh wobec
$wiadczeniobiorcéw, z zastrzezeniem 8 9;

8) przedstawienia przez $wiadczeniodawce niepraw-
dziwych lub niezgodnych ze stanem faktycznym
danych lub informacji, bedacych dla oddziatu wo-
jewédzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia pod-
stawa ustalenia kwoty naleznosci;

9) przedstawienia przez $wiadczeniodawce niepraw-
dziwych lub niezgodnych ze stanem faktycznym
danych lub informacji majacych istotny wptyw na
zawarcie umowy w toku postepowania w sprawie
zawarcia umowy;

10) udaremnienia kontroli $wiadczeniodawcy przepro-
wadzanej przez Narodowy Fundusz Zdrowia;

11) niewykonania przez $wiadczeniodawce zaleceh
pokontrolnych, z przyczyn lezacych po stronie
swiadczeniodawcy.

2. W przypadkach okresionych w ust. 1 pkt 2—38,
rozwigzanie umowy w czesci albo catosci bez zacho-
wania okresu wypowiedzenia wymaga uprzedniego
wezwania swiadczeniodawcy do usuniecia uchybien
w terminie do 14 dni lub diuzszym, jezeli strony tak
ustala.

3. W przypadku nieusuniecia uchybien, o ktérych
mowa w ust. 2, w wyznaczonym terminie, dyrektorowi
oddziatu wojewoddzkiego Narodowego Funduszu Zdro-
wia przystuguje uprawnienie, o ktérym mowa w ust. 1.

4. Ziozenie zazalenia na czynnosci dyrektora od-
dziatu wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdro-
wia, o ktdrych mowa w ust. 1, zawiesza wypowiedze-
nie umowy do czasu rozpatrzenia zazalenia przez Pre-
zesa Funduszu, z wyjatkiem sytuaciji, o ktérych mowa
w ust. 5.

5. W przypadku wystapienia zagrozenia zdrowia
lub zycia $wiadczeniobiorcéw w zwigzku z zaistnie-
niem okolicznosci, o ktérych mowa w ust. 1, rozwigza-
nie umowy bez zachowania okresu wypowiedzenia
nie wymaga uprzedniego wezwania s$wiadczeniodaw-
cy do usuniecia uchybien.

§ 36. Swiadczeniodawca moze rozwigzaé umowe
bez zachowania okresu wypowiedzenia w przypadku
niedokonania przez oddziat wojewodzki Narodowego
Funduszu Zdrowia ptatnosci za co najmniej dwa kolej-
ne okresy sprawozdawcze udzielania swiadczen.

§ 37. Umowa wygasa:

1) w przypadku ustania bytu prawnego $wiadczenio-
dawcy;

2) w przypadku zaistnienia okolicznosci, za ktore stro-
na nie ponosi odpowiedzialnosci, a ktére unie-
mozliwiaja wykonywanie umowy.
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§ 38. Zmiana postanowienh umowy wymaga zacho-
wania formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§ 39. 1. Oswiadczenia Narodowego Funduszu
Zdrowia wymagajace doreczenia swiadczeniodawcy
na pi$mie sa skuteczne, jezeli zostang dokonane li-
stem poleconym na adres siedziby $wiadczeniodawcy
lub wskazany przez niego adres do doreczen.

2. Oswiadczenia, o ktorych mowa w ust. 1, moga
byé doreczone w inny zwyczajowo przyjety sposéb,
z zastrzezeniem, ze fakt oraz data doreczenia powinny
by¢ potwierdzone podpisem odbiorcy.

3. Doreczenie jest skuteczne rowniez, gdy swiad-
czeniodawca nie poinformowat oddziatu wojewddz-
kiego Narodowego Funduszu Zdrowia o zmianie sie-
dziby lub adresu do doreczen.

§ 40. Do oswiadczen $wiadczeniodawcy wymaga-
jacych doreczenia Narodowemu Funduszowi Zdrowia
na pismie § 39 stosuje sie odpowiednio.

§ 41. 1. Z zastrzezeniem przypadkdéw wynikajgcych
ze zmiany obowigzujacych przepisow prawa, umowa

nie moze zosta¢ wypowiedziana z powodu braku zgo-
dy jednej ze stron na zmiane tresci umowy.

2. W przypadku braku zgody strony na wprowadze-
nie niezbednych zmian w tresci umowy, wynikajgcych
ze zmian stanu prawnego, umowa ulega rozwigzaniu za
wypowiedzeniem, przy czym okres wypowiedzenia mo-
Ze zostac skrocony nie dtuzej niz do jednego miesigca.

8 42. 1. Kazda ze stron umowy moze w uzasadnio-
nych przypadkach wnioskowaé na pismie o zmiane
warunkéw umowy.

2. W przypadku ztozenia wniosku, o ktérym mowa
w ust. 1, strony nie pdZniej niz w terminie 30 dni od
dnia ztozenia wniosku podejmujg czynnosci zmierza-
jace do ustalenia nowych warunkéw umowy, chyba ze
strona umowy, do ktdrej skierowano wniosek, w ter-
minie nie dtuzszym niz 21 dni od dnia jego otrzymania
nie wyrazi zgody na zmiane warunkéw umowy i uza-
sadni swoje stanowisko na pismie.

§ 43. Spory migdzy stronami powstajace w zwigz-
ku z realizacjag umowy rozstrzygane beda polubownie
z zachowaniem zasady dziatania w dobrej wierze
i z poszanowaniem stusznych intereséw stron.



