STANOWISKO Nr 1/25/P-IX
PREZYDIUM NACZELNEJ RADY LEKARSKIEJ
z dnia 3 stycznia 2025 r.

w sprawie projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia zmieniajgcego
rozporzadzenie w sprawie zakresu niezbednych informacji przetwarzanych
przez swiadczeniodawcoéw, szczegotowego sposobu rejestrowania tych
informacji oraz ich przekazywania podmiotom zobowigzanym do finansowania
swiadczen ze srodkéw publicznych

Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej po zapoznaniu sie z projektem
rozporzgdzenia Ministra Zdrowia zmieniajgcego rozporzgdzenie w sprawie zakresu
niezbednych informacji przetwarzanych przez swiadczeniodawcow, szczegétowego
sposobu rejestrowania tych informacji oraz ich przekazywania podmiotom
zobowigzanym do finansowania $wiadczen ze srodkéw publicznych, przekazanym
przy pismie Podsekretarza Stanu w Ministerstwie Zdrowia pana Jerzego
Szafranowicza z dnia 3 grudnia 2024 r. (znak: DLU.0210.23.2024.EW ) przedstawia

nastepujgce uwagi do projektu:

Rozporzgdzenie przewiduje poszerzenie listy swiadczen opieki zdrowotnej z zakresu
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, ktorych bedzie dotyczyt obowigzek
prowadzenia harmonograméw przyje¢ w aplikacji udostepnianej Swiadczeniodawcom
przez Narodowy Fundusz Zdrowia, zwanej ,aplikacjg AP KOLCE” o swiadczenia z
zakresu: neurologii, urologii, nefrologii, okulistyki, gruzlicy i choréb ptuc,
otolaryngologii, diabetologii oraz gastroenterologii.

Samorzad lekarski nie neguje zasadnosci dazenia do poprawy standardow
monitorowania prowadzenia list oczekujgcych, analiz czaséw oczekiwania oraz
eliminowania przypadkow wielokrotnych zapisow tej samej osoby na to samo
Swiadczenie. Nalezy jednak zauwazy¢, ze wprowadzone w projekcie rozporzgdzenia
rozwigzanie rodzi szereg problemdéw po stronie Swiadczeniodawcéw, ktére nie
znajdujg uzasadnienia w osigganych przez pacjentéw korzys$ciach.

Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej wskazuje, ze w opinii uzytkownikéw tej aplikacji,
aplikacja AP KOLCE stwarza szereg probleméw i wyzwan. Jak kazdy system
informatyczny, AP-KOLCE moze by¢ podatny na problemy techniczne np. z
logowaniem, powolne dziatanie czy awarie, ktére bedg utrudniaty biezgcg prace

placowek medycznych. Problemem moze by¢ takze integracja systemow
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teleinformatycznych posiadanych przez placéwki medyczne sSwiadczgce ustugi z
zakresu AOS z systemem AP KOLCE. Ponadto integracja tych systeméw moze
wymagac dodatkowych naktadow finansowych.

Przede wszystkim jednak koniecznos¢ wprowadzenia aplikacji AP KOLCE do
kolejnych 8 zakreséw swiadczen z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
zwiekszy obcigzenie personelu. Obstuga aplikacji wymaga dodatkowego czasu, a w
warunkach pracy poradni AOS ciezar ten zostanie przerzucony na personel medyczny.
Obstuga tego systemu wymaga szkolen, bez ktorych korzystanie z niego moze byc¢
utrudnione i prowadzi¢ do powstawania btedow.

Wskazane powyzej okolicznosci, szczegolnie w placéwkach o ograniczonych

zasobach finansowych i kadrowych, mogg negatywnie wptyng¢ na ptynnos¢ ruchu

pacjentow.
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