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Stanowiska podjete przez PNRL w dniu 26 marca 2021

r.

Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej na posiedzeniu 26 marca 2021 r. przyjeto:

APEL o usprawnienie funkcjonowania Bazy danych o produktach i
opakowaniach oraz o gospodarce odpadami (BDO)

STANOWISKO w sprawie poselskiego projektu ustawy o zmianie
ustawy o pomocy spotecznej oraz ustawy o zawodach pielegniarki i
potozne;j

STANOWISKO w sprawie projektu rozporzgdzenia Ministra Zdrowia w
sprawie Farmaceutycznego Egzaminu Weryfikacyjnego

STANOWISKO w sprawie projektu zarzadzenia Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i
realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie szpitalne -
Swiadczenia wysokospecjalistyczne

STANOWISKO w sprawie projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia
zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie ksztatcenia
podyplomowego pielegniarek i potoznych

STANOWISKO w sprawie projektu Zarzadzenia Prezesa NFZ w
sprawie okreslenia warunkdédw zawierania i realizacji uméw w rodzaju
leczenie szpitalne w zakresie chemioterapia

STANOWISKO w sprawie projektu rozporzgdzenia Ministra Zdrowia w
sprawie podmiotéw uprawnionych do zakupu produktéw leczniczych
w hurtowniach farmaceutycznych

STANOWISKO w sprawie projektu rozporzgdzenia Ministra Zdrowia w
sprawie wykazu produktéw leczniczych, ktére mogg by¢
dopuszczone do obrotu w placéwkach obrotu pozaaptecznego oraz
punktach aptecznych oraz kryteriow klasyfikacji tych produktéw do
tych wykazéw

STANOWISKO w sprawie projektu rozporzgdzenia Ministra Zdrowia w
sprawie sposobu dopetnienia obowigzku doskonalenia zawodowego
lekarzy i lekarzy dentystéw



APEL Nr 4/21/VII
PREZYDIUM NACZELNE) RADY LEKARSKIE])
z dnia 26 marca 2021 r.
do Ministra Srodowiska i Klimatu
o usprawnienie funkcjonowania Bazy danych o produktach i opakowaniach oraz o
gospodarce odpadami (BDO)
Prezydium NRL apeluje do Ministra Srodowiska i Klimatu o podjecie dziatah majacych na celu
usprawnienie funkcjonowania Bazy danych o produktach i opakowaniach oraz o gospodarce
odpadami (BDO) za posrednictwem, ktérej posiadacze odpaddéw, w tym lekarze i lekarze dentysci
sg obowigzani prowadzi¢ ewidencje odpaddéw oraz przekazywad roczne sprawozdania o odpadach.
Do samorzgdu lekarskiego wptywajg niepokojgce informacje o trudnosciach w korzystaniu z bazy
BDO, w szczegdlnosci w zakresie sktadania rocznego sprawozdania o gospodarowaniu odpadami, o
ktérym mowa w art. 73 ustawy o odpadach.
O braku wrazliwosci na naktad pracy oséb sporzgdzajgcych sprawozdanie Swiadczy choéby brak
danych dotyczacych masy odpaddéw w tabeli zbiorczej obrazujgcej ewidencje odpaddéw, skutkujacy
koniecznoscig otworzenia kazdej karty przekazania odpadéw celem spisania z niej masy odpadéw
podczas tworzenia rocznego sprawozdania o odpadach, czy konieczno$¢ recznego uzupetniania
kary ewidencji odpaddéw.
Prowadzenie ewidencji odpadéw w sposéb elektroniczny, za posrednictwem bazy BDO w swoich
zatozeniach miato usprawni¢ oraz utatwi¢ posiadaczom odpaddéw spetnianie obowigzku ewidencji
odpadéw. W zatozeniach budowy systemu wiele mdéwito sie o automatyzacji sprawozdah.
Skonfigurowanie Bazy w sposdéb umozliwiajacy automatyczne wyliczenie masy przekazanych
odpadéw z podziatem na odpowiednie kody nie powinno nastrecza¢ w przypadku profesjonalnego
serwisu wiekszych trudnosci. W przypadku lekarzy i lekarzy dentystéw brak funkcjonalnosci
automatycznego sumowania ilosci przekazanych odpadéw odbija sie kosztem czasu, ktéry lekarz
moze poswieci¢ na udzielanie Swiadczeh zdrowotnych pacjentom.

STANOWISKO Nr 35/21/P-VIiI
PREZYDIUM NACZELNE) RADY LEKARSKIE)
z dnia 26 marca 2021 r.
w sprawie poselskiego projektu ustawy o zmianie ustawy o pomocy spotecznej oraz

ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej po zapoznaniu sie z poselskim projektem ustawy o zmianie
ustawy o pomocy spotecznej oraz ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej, o ktérym
poinformowat Dariusz Salamonczyk Zastepca Szefa Kancelarii Sejmu pismem z dnia 9 marca 2021
r., znak: SPS-WP.020.64.5.2021, nie zgtasza uwag do przedmiotowego projektu.

STANOWISKO Nr 36/21/P-VIll
PREZYDIUM NACZELNE) RADY LEKARSKIE)
z dnia 26 marca 2021 r.
w sprawie projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie Farmaceutycznego

Egzaminu Weryfikacyjnego
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej po zapoznaniu sie z projektem rozporzadzenia Ministra
Zdrowia w sprawie Farmaceutycznego Egzaminu Weryfikacyjnego, o ktérym poinformowat Maciej
Mitkowski Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia pismem z dnia 12 marca 2021 r., znak:

RKM.0210.1.2021, nie zgtasza uwag do przedmiotowego projektu.

STANOWISKO Nr 37/21/P-VII
PREZYDIUM NACZELNE) RADY LEKARSKIE)
z dnia 26 marca 2021 .



w sprawie projektu zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie
okreslenia warunkow zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie
szpitalne oraz leczenie szpitalne - Swiadczenia wysokospecjalistyczne
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej po zapoznaniu sie z projektem zarzgdzenia Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w
rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie szpitalne - Swiadczenia wysokospecjalistyczne,
zamieszczonym na stronie internetowej Narodowego Funduszu Zdrowia, nie zgtasza uwag do
przedmiotowego projektu.

STANOWISKO Nr 38/21/P-VIil

PREZYDIUM NACZELNE) RADY LEKARSKIE)
z dnia 26 marca 2021 r.
w sprawie projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w
sprawie ksztatcenia podyplomowego pielegniarek i potoznych
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej po zapoznaniu sie z projektem rozporzadzenia Ministra
Zdrowia zmieniajgcego rozporzadzenie w sprawie ksztatcenia podyplomowego pielegniarek i
potoznych, o ktérym poinformowat Maciej Mitkowski Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia
pismem z dnia 28 Ilutego 2021 r., znak: RKP.0210.1.2020.WS, nie zgtasza uwag do
przedmiotowego projektu.

STANOWISKO Nr 39/21/P-VIil
PREZYDIUM NACZELNE) RADY LEKARSKIE)
z dnia 26 marca 2021 r.

w sprawie projektu Zarzadzenia Prezesa NFZ w sprawie okreslenia warunkéw
zawierania i realizacji umow w rodzaju leczenie szpitalne w zakresie chemioterapia
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej po zapoznaniu sie z projektem zarzadzenia Prezesa NFZ w
sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitalne w zakresie
chemioterapia, o ktérym powiadomit Zastepca Prezesa NFZ ds. Medycznych Bernard Wasko
pismem z dnia 12 marca 2021 r., znak: DGL.0210.9.2021 2021.70844.BEW, nie zgtasza uwag do

projektu.

STANOWISKO Nr 40/21/P-VIil
PREZYDIUM NACZELNE) RADY LEKARSKIE)
z dnia 26 marca 2021 r.

w sprawie projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie podmiotéow
uprawnionych do zakupu produktéw leczniczych w hurtowniach farmaceutycznych
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej po zapoznaniu sie z projektem rozporzadzenia Ministra
Zdrowia w sprawie podmiotéw uprawnionych do zakupu produktéw leczniczych w hurtowniach
farmaceutycznych, o ktérym powiadomit Pan Maciej Mitkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie
Zdrowia, pismem z dnia 18 marca 2021 r., znak: PLO.0210.1.2021.2.PR, zgtasza nastepujace uwagi

do przedtozonego projektu rozporzadzenia.

Samorzad lekarski od wielu lat oczekuje zmiany przedmiotowego rozporzadzenia, ktéra umozliwi
lekarzom i lekarzom dentystom prowadzacym indywidualne praktyki lekarskie, indywidualne
specjalistyczne praktyki lekarskie, grupowe praktyki lekarskie nabywanie w hurtowniach
farmaceutycznych produktéw leczniczych wykorzystywanych w celu bezposredniego podania
pacjentowi. Oczekiwanie takiej zmiany od wielu lat wyrazane jest przez srodowisko lekarskie m.in.
w apelu Nr 2 Nadzwyczajnego Krajowego Zjazdu Lekarzy z 20 wrzes$nia 2003 r. oraz w apelu Nr
12/15/VIl Naczelnej Rady Lekarskiej z dnia 4 grudnia 2015 .

Zaproponowane brzmienie przedmiotowego rozporzgdzenia nadal ogranicza uprawnienie lekarzy
prowadzgcych indywidualng lub grupowg praktyke lekarskg do zakupu w hurtowni
farmaceutycznej produktéw leczniczych, ktére moga by¢ doraznie dostarczane w zwigzku z
udzielanym $wiadczeniem zdrowotnym oraz produktéw leczniczych wchodzacych w sktad
zestawdw przeciwwstrzasowych, ratujgcych 2zycie. Ograniczenie to uniemozliwia lekarzom



zaopatrywanie sie w hurtowniach farmaceutycznych w produkty lecznicze, ktére stosuja
bezposrednio u pacjenta w zwigzku z rodzajem udzielonego $wiadczenia zdrowotnego, inne niz
doraznie dostarczane.

W ocenie Prezydium NRL ograniczenie mozliwosci zakupu w hurtowni farmaceutycznej produktéow
leczniczych jedynie do grupy produktéw okreslonych w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 16
grudnia 2002 r. w sprawie wykazu produktéw leczniczych, ktére moga by¢ doraznie dostarczane w
zwigzku z udzielanym $wiadczeniem zdrowotnym, oraz wykazu produktéw leczniczych
wchodzacych w sktad zestawédw przeciwwstrzasowych, ratujacych zycie (Dz. U. z 2020 r., poz.
1772) jest nieracjonalne i niepotrzebnie utrudnia wykonywanie dziatalnosci zawodowej przez
lekarzy i lekarzy dentystéw prowadzacych praktyki zawodowe.

Z powyzszych wzgledéw Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej ponownie zwraca sie do Ministra
Zdrowia o dokonanie stosownej zmiany przedmiotowego rozporzgdzenia.

STANOWISKO Nr 41/21/P-VIil
PREZYDIUM NACZELNE) RADY LEKARSKIE)
z dnia 26 marca 2021 r.

w sprawie projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie wykazu produktéw
leczniczych, ktére moga by¢ dopuszczone do obrotu w placéwkach obrotu
pozaaptecznego oraz punktach aptecznych oraz kryteriéw klasyfikacji tych produktéw
do tych wykazéw
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej po zapoznaniu sie z projektem rozporzadzenia Ministra
Zdrowia w sprawie wykazu produktéw leczniczych, ktére moga by¢ dopuszczone do obrotu w
placéwkach obrotu pozaaptecznego oraz punktach aptecznych oraz kryteriéw klasyfikacji tych
produktéw do tych wykazéw, o ktérym powiadomiono pismem z dnia 12 marca 2021 r., znak:

PLO.07.290.2020.2.PR, nie zgtasza uwag do przedtozonego projektu rozporzadzenia.

STANOWISKO Nr 42/21/P-VIil
PREZYDIUM NACZELNE) RADY LEKARSKIE)
z dnia 26 marca 2021 r.
w sprawie projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie sposobu dopetnienia
obowiazku doskonalenia zawodowego lekarzy i lekarzy dentystow

Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej, po zapoznaniu sie z projektem rozporzadzenia Ministra
Zdrowia w sprawie sposobu dopetnienia obowigzku doskonalenia zawodowego lekarzy i lekarzy
dentystéw, przekazanym przy piSmie Pana Macieja Mitkowskiego Podsekretarza Stanu w
Ministerstwie Zdrowia z dnia 10 marca 2021 r., znak: KNLU.8124.4.2020.BB, zgtasza nastepujgce
uwagi do tego projektu.

Projekt rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie sposobu dopetnienia obowigzku doskonalenia
zawodowego lekarzy i lekarzy dentystéw byt opiniowany przez samorzad lekarski w ramach
prekonsultacji. Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej przekazujgc uwagi do tego projektu, zawarte
w Stanowisku Nr 115/20/P-VIIl z dnia 15 paZdziernika 2020 r., zadeklarowato gotowos$¢ dalszej
wspétpracy przy tworzeniu tego rozporzadzenia. Przedstawiciel samorzadu lekarskiego nie zostat
jednak zaproszony do wspétpracy, a zgtoszone uwagi w wiekszosci nie zostaty uwzglednione.
Samorzad lekarski podtrzymuje zatem stanowisko, ze projekt rozporzadzenia wymaga
dopracowania. Poszczegdlne formy doskonalenia zawodowego powinny by¢ okreslone na tyle
precyzyjnie, aby nie powstawaty watpliwosci, czy i ktérg z form doskonalenia zawodowego
wyszczegdlniong w rozporzadzeniu jest udokumentowana przez lekarza aktywnos¢ w ramach
samoksztatcenia lub w zorganizowanych formach ksztatcenia. Tylko w ten sposéb mozna zapewnié
jednolite stosowanie tych przepiséw przez okregowe izby lekarskie, ograniczenie dowolnosci w
kwalifikowaniu udokumentowanych przez lekarza form jego aktywnosSci w tym zakresie i wiasciwe
ewidencjonowanie przebiegu doskonalenia zawodowego wszystkich lekarzy i lekarzy dentystéw.
Nalezatoby w szczegdlnosci doprecyzowa¢ wymogi dotyczace tych form doskonalenia
zawodowego, ktére sg podejmowane przez lekarzy poza granicami kraju. Punkty edukacyjne
powinny by¢ przyznawane wytacznie za te zagraniczne kursy medyczne i programy edukacyjne,



ktére zapewniajg odpowiednig jakos$¢ ksztatcenia. W ocenie samorzadu lekarskiego organizatorzy
zagranicznych kurséw medycznych i programéw edukacyjnych nie beda =zainteresowani
wystepowaniem do Naczelnej Izby Lekarskiej o akceptacje organizowanego przez nich kursu
medycznego lub programu edukacyjnego, co spowoduje, ze lekarze uzupetniajacy swoja wiedze w
tych formach nie beda mogli uzyska¢ punktéw edukacyjnych. Dlatego tez nalezatoby wskazac inny
sposéb weryfikowania przez lekarzy oraz okregowe izby lekarskie tych kurséw i programoéw
edukacyjnych dla potrzeb realizacji obowigzku doskonalenia zawodowego.

Nalezy tez doprecyzowad =zasady przyznawania punktéw za prenumerate czasopism oraz
przynalezno$¢ do kolegium specjalistéw lub towarzystwa naukowego. Niejasne jest bowiem, czy
aby uzyska¢ wskazang w zataczniku do rozporzadzenia liczbe punktéw za te formy doskonalenia
wymagane jest aby prenumerata kazdego tytutu czasopisma lub przynaleznos¢ do kolegium
specjalistow lub towarzystwa naukowego trwata przez caty okres rozliczeniowy.

W stanowisku z dnia 15 pazdziernika 2020 r. wskazywano tez, ze uczestnicy takich form
ksztatcenia jak kurs, kongres, zjazd, konferencja, sympozjum powinni otrzymywaé punkty
edukacyjne tylko za te czesci programu, ktére miaty charakter edukacyjny lub merytoryczny.
Natomiast nie powinno sie uwzglednia¢ przerw, sesji sponsorowanych i innych wydarzen
towarzyszacych, ktére nie maja takiego charakteru. Dostrzegajgc jednak trudnosci, jakie moga
pojawia¢ sie z godzinowym rozliczaniem programu tego rodzaju wydarzen, zaproponowano
wprowadzenie ograniczenia dotyczacego maksymalnej liczby punktéw, ktére mozna uzyskad za 1
dzien takiego wydarzenia. Takze ta propozycja nie uzyskata akceptacji, mimo ze projekt
przewiduje juz wyjatki od godzinowego rozliczania szkoleh w przypadku wskazanym w § 1 pkt 6
projektu.

Ponadto w zwigzku z wejsciem w zycie z dniem 1 stycznia 2021 r. przepiséw ustawy z dnia 16 lipca
2020 r. o zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz niektérych innych ustaw (Dz.
U. z 2020 r. poz. 1291), zmieniajgcej art. 17 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, punkty
edukacyjne powinny by¢ przyznawane réwniez za uzyskanie certyfikatu umiejetnosci zawodowe;j.
Samorzad lekarski podtrzymuje takze stanowisko, ze lekarz ma prawo realizowa¢ obowigzek
doskonalenia zawodowego do ostatniego dnia okresu rozliczeniowego i powinien mie¢ mozliwos$¢
przedstawienia okregowej radzie lekarskiej dokumentéw potwierdzajgcych realizacje tego
obowigzku réwniez po zakohczeniu okresu rozliczeniowego.

Nierozwigzany pozostaje tez problem dotyczacy sposobu rozliczenia dla potrzeb doskonalenia
zawodowego aktywnosci zawodowe] lekarzy bedacych autorami lub wspétautorami artykutu
opublikowanego, zgodnie z obowigzujagcym rozporzadzeniem, w fachowym czasopiSmie
medycznym wymienionym w wykazie czasopism ustalanym i ogtaszanym komunikatem Ministra
Nauki i Szkolnictwa Wyzszego na podstawie przepiséw wydanych na podstawie art. 44 ust. 2 o
zasadach finansowania nauki (Dz. U. z 2016 r. poz. 2045, z p6zZn. zm.), ktére 1 pazdziernika 2018 r.
utracity moc. Problem ten dotyczy takze lekarzy, ktérzy dokonali prenumeraty czasopism
znajdujgcych sie w tych wykazach. Samorzad lekarski podtrzymuje stanowisko o koniecznosci
zapewnienia lekarzom, ktérzy przed wejSciem w Zzycie projektowanego rozporzadzenia
opublikowali swoje artykuty w tych czasopismach lub dokonali ich prenumeraty mozliwosci
uzyskania punktéw edukacyjnych na dotychczasowych zasadach.

Postulujemy takze dodanie przepisu stanowigcego o obowigzku wydania lekarzowi, na jego
wniosek, certyfikatu potwierdzajacego dopetnienie przez niego obowigzku doskonalenia
zawodowego, zawierajgcego informacje o liczbie uzyskanych punktéw edukacyjnych.

Ponadto z uwagi na trwajgcga od ponad roku epidemie, ktéra spowodowata takze istotne
ograniczenia w mozliwosci korzystania przez lekarzy z niektérych form doskonalenia zawodowego,
wiasciwe jest dodanie przepisu szczegdélnego uwzgledniajgcego te ograniczenia i okreslajgcego
sposéb dopetnienia obowigzku doskonalenia zawodowego przez lekarzy w okresie rozliczeniowym
obejmujgcym lata 2020 - 21.






