Projekt z dnia 15 pazdziernika 2026 r.

ROZPORZADZENIE

MINISTRA ZDROWIAD

w sprawie §wiadczen opieki zdrowotnej objetych systemem e-Konsylium

Na podstawie art. 11d ust. 2 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji

w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2026 r. poz. 1304) zarzadza si¢, co nastgpuje:

§ 1. Rozporzadzenie okresla $wiadczenia opieki zdrowotnej, w ramach ktoérych jest
mozliwe przeprowadzanie przez ustlugodawce udzielajagcego $wiadczen finansowanych ze

srodkow publicznych konsultacji medycznych w systemie e-Konsylium.

§ 2. Konsultacje medyczne w systemie e-Konsylium moga by¢ przeprowadzane w
ramach udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej w zakresie:

1) kardiologii;

2) onkologii;

3) chordb ptuc;

4) chorob rzadkich;

5) dermatologii i wenerologii;

6) diabetologii;

7) endokrynologii;

8) neurologii.

§ 3. Funkcjonalnosci systemu e-Konsylium umozliwiajace prowadzenie konsultacji
medycznych w zakresach, o ktorych mowa w § 2 pkt 3—8, uruchamia si¢ nie pdzniej niz do dnia

31 grudnia 2027 r.

§ 4. Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie 7 dni od dnia ogloszenia.

D" Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej — zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia
Prezesa Rady Ministrow z dnia 25 lipca 2025 r. w sprawie szczegotowego zakresu dziatania Ministra Zdrowia
(Dz. U. poz. 1004).
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UZASADNIENIE

Projekt rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen opieki zdrowotnej
objetych systemem e-Konsylium stanowi wykonanie upowaznienia zawartego w art. 11d ust. 2
ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2026 r.

poz. 1304), zwanej dalej ,,ustawa”.

Projekt rozporzadzenia okres$la $wiadczenia opieki zdrowotnej, w ramach ktorych
mozliwe jest przeprowadzanie w systemie e-Konsylium, czyli za posrednictwem systemow
teleinformatycznych lub systemow tgcznosci, konsultacji medycznych przez ustugodawce
udzielajacego $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych.
Ustugodawca, ktéry wykonuje swiadczenia gwarantowane na podstawie umowy o udzielanie
swiadczen opieki zdrowotnej zawartej z Narodowym Funduszem Zdrowia bedzie moglh
zawnioskowac o przeprowadzenie konsultacji medycznej z dowolnym ustugodawca w systemie
e-Konsylium w zakresie kardiologii, onkologii, choréb ptuc, endokrynologii, diabetologii,

dermatologii i wenerologii, neurologii oraz chorob rzadkich.

Dokonujac wyboru powyzszych zakresow, Minister Zdrowia uwzglednit specyfike
realizacji §wiadczen opieki zdrowotnej, w ktorych mozliwe jest przeprowadzenie konsultacji
za posrednictwem systemow teleinformatycznych lub systemow taczno$ci, bez pogorszenia
jakosci 1 bezpieczenstwa udzielania tych §wiadczen, a takze wydajno$¢, poziom dostepnosci,
przepustowo$¢ oraz skalowalno$¢ systemu e-Konsylium oraz zapewnienie bezpieczenstwa i

integralnos$ci danych przetwarzanych w celu przeprowadzania konsultacji medycznych.

W odniesieniu do dwoch sposrod wskazanych swiadczen opieki zdrowotnej — kardiologii
1 onkologii, odpowiednie funkcjonalnos$ci systemu e-Konsylium beda dostepne z dniem wejscia
w zycie rozporzadzenia. W zakresie natomiast pozostatych $wiadczen opieki zdrowotnej
zaktada si¢ sukcesywne uruchamianie funkcjonalnosci systemu e-Konsylium umozliwiajacych
przeprowadzenie konsultacji medycznych w ich ramach. Rozwigzanie to pozwoli na
uruchamianie kolejnych zakreséw niezwlocznie po osiggnig¢ciu gotowosci technicznej systemu,
bez konieczno$ci kazdorazowej zmiany rozporzadzenia. Jednoczesnie w § 3 wskazano

koncowy termin uruchomienia tych funkcjonalnosci, czyli 31 grudnia 2027 r.

Wprowadzenie przedmiotowego rozporzadzenia przyczyni si¢ do zwigkszenia
efektywnosci udzielanych pacjentowi §wiadczen opieki zdrowotnej, zapewniajac jednoczesnie

pacjentom réwny i szybszy dostep do porad specjalistéw o najwyzszym stopniu referencyjnosci



bez potrzeby osobistego stawiennictwa, a zatem umozliwi réwniez lepsze wykorzystanie

dostepnych zasobow systemu ochrony zdrowia.

Proponuje si¢, aby przedmiotowe rozporzadzenie weszto w zycie po uptywie 7 dni od dnia
ogloszenia. Zgodnie z art. 4 ust. 2 ustawy z dnia 20 lipca 2000 r. o oglaszaniu aktow
normatywnych i niektérych innych aktow prawnych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1461, z pdzn. zm.),
w uzasadnionych przypadkach akty normatywne moga wchodzi¢ w zycie w terminie krotszym
niz czternascie dni, a jezeli wazny interes panstwa wymaga natychmiastowego wejscia w zycie
aktu normatywnego 1 zasady demokratycznego panstwa prawnego nie stoja temu na
przeszkodzie, dniem wejscia w zycie moze by¢ dzien ogloszenia tego aktu w dzienniku
urzedowym. W zwigzku z tym, ze przedmiotowy projekt wprowadza zmiany, ktére umozliwig
korzystanie z systemu e-Konsylium oraz wywigzanie si¢ z terminéw realizacji Krajowego
Planu Odbudowy i1 Zwigkszania Odpornosci, konieczne jest skrocenie terminu vacatio legis
projektowanego rozporzadzenia. Zasady demokratycznego panstwa prawnego nie stoja na

przeszkodzie zaproponowanemu rozwigzaniu.
Projekt rozporzadzenia nie jest sprzeczny z prawem Unii Europejskie;.

Projekt rozporzadzenia nie podlega obowigzkowi przedstawienia wtasciwym organom i
instytucjom Unii Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Centralnemu, w celu uzyskania

opinii, dokonania powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia.

Projekt rozporzadzenia nie bedzie miat wptywu na dziatalno§¢ mikroprzedsigbiorcow oraz

matych 1 §rednich przedsigbiorcow.

Projekt rozporzadzenia nie zawiera przepisOw technicznych w rozumieniu przepiséw
rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu funkcjonowania
krajowego systemu notyfikacji norm i aktéw prawnych (Dz. U. poz. 2039, z p6zn. zm.) i w

zwiazku z tym nie podlega notyfikacji.

Projekt rozporzadzenia nie zawiera wymogoéw nakladanych na uslugodawcow
podlegajacych notyfikacji, o ktéorej mowa w art. 15 ust. 7 i art. 39 ust. 5 dyrektywy
2006/123/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 12 grudnia 2006 r. dotyczacej ustug na
rynku wewnetrznym (Dz. Urz. UE L 376 z 27.12.2006, str. 36).

Projekt rozporzadzenia nie wywiera wplywu na obszar danych osobowych. W zwigzku
z tym, nie przeprowadzono oceny skutkéw dla ochrony danych osobowych, o ktorej mowa
w art. 35 ust. 1 rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia

27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych



osobowych 1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy
95/46/WE (ogoblne rozporzadzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1,
Z pozn. zm.).

Nie ma mozliwosci podjecia alternatywnych w stosunku do projektowanego

rozporzadzenia srodkéw umozliwiajacych osiggniecie zamierzonego celu.
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