Standard organizacyjny teleporady w ramach podstawowej opieki zdrowotnej.

Dz.U.2022.1194 t.j. z dnia 2022.06.06
Status: Akt obowiazujacy

Wersja od: 6 czerwca 2022r.

tekst jednolity

Wejscie w zycie:
29 sierpnia 2020 r.

ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIA

z dnia 12 sierpnia 2020 r.

w sprawie standardu organizacyjnego teleporady w ramach podstawowej opieki zdrowotnej

(T,j. Dz. U. 22022 . poz. 1194.)

Na podstawie art. 22 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (Dz. U. 22022 1.
poz. 633, 655, 974 1 1079) zarzadza sig¢, co nastepuje:

§ 1. Rozporzadzenie okresla standard organizacyjny teleporady udzielanej w ramach podstawowej opieki

zdrowotnej, zwanej dalej "POZ".

§ 2. Uzyte w rozporzadzeniu okreslenia oznaczajg:
1) osoba udzielajaca teleporady - lekarz, pielggniarka lub potozna, ktorzy udzielaja $wiadczen u

$wiadczeniodawcy POZ;

2) $wiadczeniodawca POZ - §wiadczeniodawca, o ktorym mowa w art. 9 ust. 1 ustawy z dnia 27
pazdziernika 2017 r. o podstawowej opiece zdrowotnej (Dz. U. z 2021 r. poz. 1050 oraz z 2022 r. poz
655);

3) teleporada - $wiadczenie zdrowotne udzielane na odleglos¢ przy uzyciu systemow

teleinformatycznych lub systemoéw tacznosci.
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§ 3. Ustala si¢ standard organizacyjny teleporady udzielanej w ramach POZ, ktory obejmuje:
1) informowanie przez §wiadczeniodawcg POZ w miejscu wykonywania §wiadczen oraz na stronie

internetowej tego §wiadczeniodawcy, a na zadanie pacjenta rowniez telefonicznie, o warunkach
udzielania teleporad z uwzglednieniem prawa pacjenta do zgloszenia w trakcie teleporady woli
osobistego kontaktu z wlasciwym personelem medycznym; informacja okresla:

a)$wiadczenia realizowane wylacznie w bezposrednim kontakcie z pacjentem obejmujace

Swiadczenia udzielane:

—w przypadku gdy pacjent albo jego opiekun ustawowy nie wyrazit zgody na realizacje—

$wiadczenia w formie teleporady, z wylaczeniem §wiadczen:
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— zwigzanych z wydaniem zaswiadczenia,

—podczas pierwsze] wizyty realizowanej przez lekarza, pielegniarke lub potozng POZ,
wskazanych w deklaracji wyboru, o ktdrej mowa w art. 10 ustawy z dnia 27 pazdziernika 2017
r. 0 podstawowej opiece zdrowotnej,

—w zwigzku z chorobg przewlekla, w przebiegu ktorej doszlo do pogorszenia lub zmiany
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—dzieciom do 6. roku zycia poza poradami kontrolnymi w trakcie leczenia, ustalonego w wyniku
osobistego badania pacjenta, ktorych udzielenie jest mozliwe bez badania fizykalnego

—z wylaczeniem $wiadczen, o ktorych mowa w czesci 11 ust. 2 pkt 1 lit. b oraz ust. 4 zalgcznika d
o rozporzqdzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 pazdziernika 2020 r. w sprawie standardu
organizacyjnego opieki zdrowotnej nad pacjentem podejrzanym o zakazenie lub zakaZonym
wirusem SARS-CoV-2 (Dz. U. z 2022 r. poz. 3821 383) ,

aa)systemy teleinformatyczne lub systemy tacznosci, przy uzyciu ktérych §wiadczeniodawca POZ

udziela teleporad,

b)sposob ustalenia terminu teleporady, przy czym teleporada jest realizowana:

—nie poézniej niz w pierwszym dniu roboczym nastgpujacym po dniu zgloszenia si¢ pacjenta do
Swiadczeniodawcy  podstawowej  opieki  zdrowotnej za  posrednictwem  systemu
teleinformatycznego, systemu tacznosci lub osobistego, albo

—w pézniejszym niz okreSlony w tiret pierwszym terminie ustalonym w porozumieniu z
pacjentem lub jego opiekunem ustawowym,

¢)sposob nawigzania kontaktu miedzy $wiadczeniodawcg POZ a pacjentem w celu udzielenia

teleporady oraz sposob jej udzielenia,

d)sposob postgpowania w sytuacji, gdy brak kontaktu z pacjentem w ustalonym terminie teleporady

skutkuje jej anulowaniem, przy czym $§wiadczeniodawca POZ jest obowiazany do podjecia co
najmniej trzykrotnej proby kontaktu z pacjentem, w odstgpie nie krétszym niz 5 minut, w celu
udzielenia teleporady,

e)mozliwos¢ skorzystania ze §wiadczenia opieki zdrowotnej udzielonego w bezposrednim kontakcie

z pacjentem, w przypadku gdy niezbgdne z uwagi na stan zdrowia pacjenta $wiadczenie zdrowotne
nie jest mozliwe do zrealizowania w formie teleporady - okoliczno$¢ ta powinna by¢ ustalana w
porozumieniu z pacjentem lub jego opickunem ustawowym,

f)instrukcje o:

—sposobie realizacji e-recepty,

—sposobie realizacji e-skierowania,

—sposobie realizacji e-zlecenia na wyroby medyczne,

—sposobie realizacji zlecenia badan dodatkowych, w szczegdlnosci laboratoryjnych lub
obrazowych,

—mozliwosci zatozenia przez pacjenta Internetowego Konta Pacjenta;

2) informowanie Narodowego Funduszu Zdrowia przez $wiadczeniodawceg POZ o numerze telefonu, pox

ktorym sa udzielane teleporady, w przypadku teleporad udzielanych telefonicznie;

3) potwierdzenie przez osob¢ udzielajaca teleporady, przed jej udzieleniem, tozsamosci pacjenta na

podstawie danych, o ktorych mowa w art. 25 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
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pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2020 r. poz. 849 oraz z 2022 r. poz. 64 i 974),
przekazanych przez niego za posrednictwem systemow teleinformatycznych lub systemow tacznosci

oraz:
a)na podstawie danych wskazanych w dokumentacji medycznej lub deklaracji wyboru, o ktorej

mowa w art. 10 ustawy z dnia 27 pazdziernika 2017 r. o podstawowej opiece zdrowotnej, lub
b)po okazaniu przez pacjenta dokumentu potwierdzajacego tozsamos$¢, przy udzielaniu §wiadczenia
opieki zdrowotnej w formie wideoporady, lub
c)przy wykorzystaniu elektronicznego konta pacjenta utworzonego w wyniku potwierdzenia jego
tozsamosci osobiscie lub w sposob okreslony w art. 20a ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 17 lutego 2005
r. o informatyzacji dziatalno$ci podmiotow realizujacych zadania publiczne (Dz. U. z 2021 r. poz.
2070 oraz z 2022 r. poz. 1087);

4) dokonanie, przez osobe udzielajacg teleporady, adnotacji w dokumentacji medycznej o realizacji

5)
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$wiadczenia zdrowotnego w formie teleporady;

przeprowadzenie teleporady w warunkach gwarantujacych poufnos¢, w tym zapewnienie braku
dostepu 0sob nieuprawnionych do informacji przekazywanych za posrednictwem systemow

teleinformatycznych lub systemow tacznosci w zwigzku z udzieleniem teleporady;

w przypadku przekazywania informacji dotyczacej stanu zdrowia pacjenta, w tym cyfrowego
odwzorowania dokumentacji medycznej, za posrednictwem systemow teleinformatycznych,
stosowanie przez §wiadczeniodawcg POZ rozwigzan techniczno-organizacyjnych stuzacych
zapewnieniu transmisji dokumentow elektronicznych w postaci graficznej i tekstowej, w sposob
zapewniajacy ich integralno$¢ oraz ochrong przed nieuprawnionym wykorzystaniem, przypadkowym
lub niezgodnym z prawem zniszczeniem, utraceniem, zmodyfikowaniem, nieuprawnionym

ujawnieniem lub nieuprawnionym dostgpem;

dokonanie przez osob¢ udzielajaca teleporady na podstawie badania podmiotowego i po analizie

dostepnej dokumentacji medycznej pacjenta, w tym udostgpnionej za posrednictwem systemu

teleinformatycznego, o ktorym mowa w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie

informacji w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2021 r. poz. 666 i 1292 oraz z 2022 r. poz. 655, 830 1 974),

nastepujacych czynnosci:

a)udzielenie §wiadczenia zdrowotnego, w tym ustalenie, czy teleporada jest wystarczajaca dla
problemu zdrowotnego bgdacego jej przedmiotem, lub

b)poinformowanie pacjenta o koniecznosci udzielenia $wiadczenia zdrowotnego w bezposrednim
kontakcie z pacjentem, jezeli charakter aktualnego problemu zdrowotnego uniemozliwia udzielenie

$wiadczenia zdrowotnego w formie teleporady;

8) zapewnienie pacjentowi mozliwosci kontaktu za posrednictwem systemu teleinformatycznego lub
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systemu acznos$ci, w tym kontaktu telefonicznego, w sposob umozliwiajacy nawiagzanie potaczenia z¢
$wiadczeniodawca bez zbednej zwloki;

9) przekazywanie przez $wiadczeniodawce do oddziatu wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowie
informacji o udzielonej poradzie przy uzyciu systemow teleinformatycznych lub systemow tacznosci,
w sposob wskazany w szczegdtowych warunkach umow okreslonych na podstawie art. 146 ust. 1 pkt
2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw

publicznych (Dz. U. z 2021 r. poz. 1285, z pdzn. zm.).

§ 4. Swiadczeniodawcy POZ dostosuja swoja dziatalnos¢ do wymagan okre§lonych w niniejszym

rozporzadzeniu w terminie 60 dni od dnia jego wejscia w zycie.

§ 5. Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uplywie 14 dni od dnia ogloszenia.


#/document/17127716?unitId=art(146)ust(1)pkt(2)
#/document/17127716?unitId=art(146)ust(1)pkt(2)

