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Szanowny Panie Premierze,
Szanowny Panie Ministrze,

zwracam sie z apelem o podjecie prac legislacyjnych zmierzajgcych do ograniczenia
naduzy¢, jakie zdarzajg sie przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych za posrednictwem
systeméw tgcznosci, w szczegblnosci w zakresie ordynacji lekdw.

W ocenie samorzadu lekarskiego $wiadczenie ustug zdrowotnych na odlegtose,
w tym korzystanie z mozliwo$ci wystawienia e-recepty za posrednictwem systemow
tgcznoéci jest co do zasady rozwigzaniem bardzo dobrym, korzystnym zaréwno dla
pacjentéw jak i lekarzy. Utatwia to pacjentom otrzymanie lekow bez koniecznoéci
wizyty u lekarza, zwtaszcza w przypadku kontynuacji farmakoterapii.

Mozliwosci wystawiania e-recepty za posrednictwem systeméw tgcznosci
bywajg niestety naduzywane i wykorzystywane w celu uzyskania dostepu do lekéw,
ktére przy tradycyjnej formie kontaktu z lekarzem nie zawsze bytyby pacjentowi
przepisane (ich ordynacja nie bytaby uzasadniona wzgledami medycznymi).
Naduzywanie tych mozliwosci w praktyce opiera sie najczesciej na wypetnieniu

gotowego formularza, po przesytaniu ktérego pacjent otrzymuje e-recepte.
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W obecnym stanie prawnym lekarz moze na podstawie art. 42 ust. 2 ustawy
z dnia 2 grudnia 2009 roku o izbach lekarskich (Dz. U. z 2022 r. poz. 1731) wystawi¢
bez badania pacjenta recepte niezbedng do kontynuacji leczenia oraz zlecenie na
zaopatrzenie w wyroby medyczne jako kontynuacje zaopatrzenia w wyroby medyczne,
jezeli jest to uzasadnione stanem zdrowia pacjenta odzwierciedlonym w dokumentac;ji
medycznej. Ustawodawca zaktada, ze pacjent w celu otrzymania recepty zawsze musi
by¢ zbadany, z jednym wskazanym powyzej wyjatkiem.

Jednoczes$nie przepis art. 42 ust. 1 ustawy wskazuje, ze badanie moze byé
wykonane w sposob tradycyjny to jest bezposredni lub za posrednictwem systemoéw
teleinformatycznych lub systeméw ftgcznosci. W przypadku niektorych podmiotéw
oferujgcych wystawianie recept online badanie lekarskie jak wskazatem powyzej
sprowadza sie w rzeczywisto$ci do wypetnienia przez pacjenta formularza.

Z uwagi na brak szczegotowych regulacji dotyczgcych udzielania $wiadczen
zdrowotnych za po$rednictwem systeméw teleinformatycznych czy systemoéw
tacznoéci, przy ich udzielaniu powinny byé stosowane tozsame standardy, jak
w przypadku udzielania $wiadczenn zdrowotnych w sposéb tradycyjny. Trudno
wyobrazic¢ sobie, aby na wizycie u lekarza w przychodni recepta na lek np. zawierajgcy
substancje psychoaktywne wystawiona byta po wypetnieniu przez pacjenta gotowego
formularza wyjetego z potki z nazwg podanej przez niego uprzednio jednostki
chorobowej. Powyzsze sprawia, ze dziatalno$¢ réznego rodzaju podmiotow
oferujgcych wystawienie recept przez internet, jest stusznie odbierana w opinii
publicznej jako dziatalno$¢ polegajgca na ,sprzedazy recept’, a nie udzielaniu
Swiadczen opieki zdrowotnej. Prowadzi to do powstania niekontrolowanego rynku
dystrybuciji lekéw, ktére zazywane sg czesto poza kontrolg i wiedzg lekarzy POZ, czy
lekarzy prowadzgcych.

W obecnym stanie prawnym brak narzedzi, ktére pozwalatyby skutecznie
kontrolowa¢ i ograniczaé wykorzystywanie systemow teleinformatycznych Ilub
systemédw tgcznosci do nieuzasadnionego udokumentowanymi wzgledami
medycznym ordynowania lekéw. Watpliwosci dotyczace takiego profilu dziatalno$ci
niektérych podmiotdw dostrzegto juz takze Ministerstwo Zdrowia, dlatego potrzeba
ingerencji ustawodawczej przywracajgcej bezpieczenstwo ordynacji lekéw
z wykorzystaniem systemoéw teleinformatycznych lub systemoéw fgcznosci jest
oczywista. Samorzad lekarski dostrzega potrzebe doprecyzowania definicji teleporady,
wprowadzenia listy warunkéw, jakie powinny byé spetnione do bezpiecznego



korzystania z narzedzi teleinformatycznych do udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej
a takze wytaczenia mozliwoéci prowadzenia dziatalno$ci leczniczej jedynie w formie
udzielania $wiadczen opieki zdrowotnych na odlegto$¢.

Wobec powyzszego apeluje o podjecie prac legislacyjnych, w tym zakresie
i jednocze$nie deklaruje gotowo$é samorzgdu lekarskiego do udziatu i wsparcia w tym

procesie.
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