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Sz. P. 

Izabela Leszczyna 

Minister Zdrowia 

 

 

W związku z przekazaniem do konsultacji społecznych projektu rozporządzenia 

Ministra Zdrowia w sprawie programu pilotażowego w zakresie kompleksowej opieki nad 

świadczeniobiorcami, u których stwierdzono występowanie otyłości lub wysokie ryzyko 

jej rozwoju KOS-BMI Dzieci Federacja Związków Pracodawców Ochrony Zdrowia 

„Porozumienie Zielonogórskie” zgłasza uwagi: 

1. W projekcie brak jest przewidzianego informowania POZ o zakwalifikowaniu pacjenta do 

programu oraz postępowaniu i efektach w kolejnych modułach. Pacjent dość rzadko będzie 

na wizytach w poradni prowadzącej a w międzyczasie będzie się zgłaszał do lekarza POZ, 

który powinien wiedzieć o tym co dzieje się z pacjentem. 

2. W uzasadnieniu: 

"W zakresie modułu IV lekarz podstawowej opieki zdrowotnej ma możliwość konsultacji z 

lekarzem specjalistą lub ośrodkiem koordynującym, który przekazał informacje na temat 

pacjenta" - z jakiego przepisu projektu rozporządzenia to wynika? Paragraf 14 nic o tym 

nie wspomina – należałoby uzupełnić treść normatywną aktu. 

3. W załączniku nr 2: 

- zbędne pole gmina w adresie zamieszkania; 

- zbędny kod oddziału NFZ - do niczego nie jest on potrzebny bo pacjent może zmieniać 

miejsce ubezpieczenia (dziecko i tak korzysta z ubezpieczenia rodzica) a świadczeniodawca 

ma umowę z NFZ zawartą w konkretnym oddziale wojewódzkim; 

- zbędne pole: numer karty ubezpieczenia zdrowotnego lub poświadczenia 

potwierdzającego prawo do świadczeń opieki zdrowotnej - skoro program dotyczy dzieci 

ustawowo uprawnionych do świadczeń a kart ubezpieczenia nie wydano w Polsce tylko 

sprawdza się uprawnienie w systemie eWUŚ, w którym polskie dzieci są zawsze 

uprawnione do świadczeń to jest to nadmiarowa biurokratyczna informacj. 



 
Dodatkowo zdaniem Federacji należy uzależnić przyjęcie oferty danego świadczeniodawcy od 

tego czy podmiot realizuje obowiązek rejestrowania Zdarzeń Medycznych oraz indeksowania 

EDM. Te obowiązki w większości poradnie nierealizowane winny być wymagane w przypadku 

dodatkowych aktywności poradni co przyspieszyłoby proces wdrażania e-zdrowia w Polsce. 

 

                   Z poważaniem 

          Tomasz Zieliński 

     Wiceprezes Federacji PZ 
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