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Szanowna Pani Prezes,

odpowiadajac na pismo nr L.dz. 31-2021 z dania 7 stycznia 2021 r. dotyczace zasad
wystawiania recept dla pacjentéow 75+ oraz obowigzkowego weryfikowania za pomocg
Systemu e-Zdrowie iloSci i rodzaju przepisanych lekdéw, s$rodkdéw spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych, prosze
0 przyjecie ponizszego.

Zgodnie z art. 43a ust. 1b ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych — ,ustawa o $wiadczeniach” — osoby
uprawnione do wystawiania recept dla pacjentéw powyzej 75. r. z. — na leki, srodki
spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyroby medyczne
przystugujace tym osobom bezptatnie — przed wystawieniem takiej recepty sa
obowigzane do dokonywania za posrednictwem systemu, o ktérym mowa w art. 7 ust.
1 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia — ,System
e-Zdrowie”, weryfikacji ilosci oraz rodzaju przepisanych pacjentowi lekow, srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych,
pod wzgledem bezpieczenstwa oraz koniecznosci ich stosowania, biorgc pod uwage
recepty wystawione oraz zrealizowane dla tego s$wiadczeniobiorcy. W zwigzku
z powyzszym ww. weryfikacja musi poprzedza¢ faktyczny moment wystawienia takiej
recepty, a do jej dokonania zobligowani sg wszyscy pracownicy medyczni uprawnieni do
wystawiania tzw. recept 75+, o ktérych mowa w art. 43a ust. 1 i 1a ustawy
o0 Swiadczeniach. Konsekwentnie weryfikacja ta musi zosta¢ dokonana zaréwno
w przypadku wystawiania tzw. recepty 75+ w postaci elektronicznej (wszystkie osoby

uprawnione, o ktérych mowa w art. 43a ust. 1 i 1a ustawy o $wiadczeniach mogg
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wystawia¢ tzw. recepty 75+ w postaci elektronicznej), jak i w postaci papierowej (ta
postaé wystawiania tzw. recepty 75+ zarezerwowana jest tylko dla oséb uprawnionych,

o ktérych mowa w art. 43a ust. 1 ustawy o $wiadczeniach).

Od strony technicznej dokonanie ww. weryfikacji polega na wywotaniu operacji
rozszerzonego wyszukiwania recept ustugobiorcy, ktérej podstawowym atrybutem jest
identyfikator pacjenta (np. nr PESEL) oraz parametry sterujgce dot. stronicowania i liczby
zwracanych wynikéw, a opcjonalnymi parametrami sa: zakres dat, nazwa leku, numer
recepty i jej status. W odpowiedzi zwracana jest lista informacji o wystawionych
receptach elektronicznych oraz o ich realizacjach lub o realizacjach recept papierowych.
Zakres zwracanych informacji obejmuje m.in.: date wystawienia recepty, date realizacji,
nazwe przepisanego leku, liczbe i wielkos¢ opakowania, identyfikator opakowania.
Szczeqébty dziatania operacji rozszerzonego wyszukiwania zostaty opublikowane na

portalu dla integratoréw tj. https://isus.ezdrowie.gov.pl/ w zaktadce e-Recepta.

Warto jednoczesénie podkreslié, ze mozliwos¢é dokonania ww. weryfikacji na pomoca
opisanej powyzej funkcjonalnosci Systemu e-Zdrowie jest uwarunkowana posiadaniem
przez pracownika medycznego wystawiajgcego tzw. recepte 75+ dostepu do danych dot.
danego pacjenta zgromadzonych w Systemie e-Zdrowie. Ogdlne zasady dostepu
do danych osobowych lub jednostkowych danych medycznych dot. pacjentéw
przetwarzanych w Systemie e-Zdrowie reguluje art. 35 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 28
kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia — ,ustawa o sioz”. Zgodnie

Z jego brzmieniem w przypadku wystawiania tzw. recept 75+ przez:

1) lekarza lub pielegniarke udzielajacych $wiadczen opieki zdrowotne] w ramach
umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej z zakresu podstawowej opieki
zdrowotnej — ci pracownicy medyczni posiadajg automatyczny dostep do wszelkich
danych dot. konkretnego pacjenta, dla ktorego wystawiana jest ww. recepta,

zgromadzonych w Systemie e-Zdrowie (art. 35 ust. 1 pkt 3 ustawy o sioz);

2) pracownikéw medycznych, o ktérych mowa w 43a ust. 1a ustawy o $wiadczeniach
(lekarze specjalisci, pielegniarki AOS oraz lekarze udzielajgcy $wiadczen
szpitalnych) — osoby te posiadajg automatyczny dostep do elektronicznej
dokumentacji medycznej (EDM) pacjenta, ktéra sami wytworzyli, oraz
automatyczny dostep do EDM, ktéra zostata wytworzona w podmiocie
wykonujgcym dziatalnos¢ lecznicza, w ktdorym dany pracownik medyczny pracuje, a
uzyskanie przez niego dostepu do konkretnego EDM jest zwigzane z udzielaniem

przez niego $wiadczen zdrowotnych w ww. podmiocie oraz jest to niezbedne do



prowadzenia diagnostyki lub zapewnienia ciggtosci leczenia danego pacjenta (art.
35 ust. 1 pkt 1 2 ustawy o sioz);

3) lekarza posiadajgcego prawo wykonywania zawodu, ktéry zaprzestat wykonywania
zawodu i wystawit recepte dla oséb, o ktérych mowa w 43a ust. 1 ustawy
0 $wiadczeniach — posiada on automatyczny dostep do EDM, ktérg sam wytworzyt
(art. 35 ust. 1 pkt 1 ustawy o sioz).

Ponadto nalezy wskazaé, iz zgodnie z art. 35 ust. 2 ustawy o sioz dostep do danych
pacjenta zgromadzonych w Systemie e-Zdrowia zapewniany jest rowniez za zgoda
pacjenta osobom przez niego wskazanym.

Majgc na uwadze powyzsze, aby dokona¢ ww. weryfikacji na potrzeby wystawiania tzw.
recepty 75+:

— lekarz i pielegniarka POZ posiadajg automatyczny dostep do wszystkich danych

zawartych w Systemie e-Zdrowie niezbednych do dokonania ww. weryfikacii;

— pracownicy medyczni, o ktérych mowa w powyzszych pkt 2 i 3, nie posiadajg
automatycznego dostepu do wszystkich danych zawartych w Systemie
e-Zdrowie niezbednych do dokonania ww. weryfikacji i dlatego tez przed
wystawieniem takiej recepty pacjent musi ich upowaznié¢ do dostepu do EDM
niezbednego do dokonania ww. weryfikacji (de facto chodzi tu co najmnigj
o dostgp do wszystkich recept pacjenta i dokumentéw ich realizacji
zgromadzonych w Systemie e-Zdrowie).

Od strony technicznej wyrazenie przez pacjenta zgody na dostep konkretnego
pracownika medycznego do jego danych zgromadzonych w Systemie e-Zdrowie
przebiega w ten sposéb, ze pacjent z poziomu Internetowego Konta Pacjenta (IKP)
w sekcji ,Uprawnienia” za pomoca funkcjonalnosci nadawania uprawnien pracownikom
medycznym — ,Udostepnij dane lekarzowi, pielegniarce lub farmaceucie”, wskazuje
lekarza, ktéremu chce nadaé uprawnienia do swoich dokumentéw medycznych, w tym
e-recept i dokumentdw ich realizacji. Pacjent moze nadaé uprawnienie bezterminowo
lub na okreslony czas. Moze takze okresli¢, czy ma by¢ udostepniana cata dokumentacja
medyczna czy jedynie pewna jej czes¢ wytworzona we wskazanym przez pacjenta
okresie. Tak zdefiniowane przez samego pacjenta uprawnienie nie wymaga od lekarza
zadnych dodatkowych czynnosci, a ww. ustuga wyszukiwania bedzie zwraca¢ dane

w zakresie okreslonym zdefiniowanym uprawnieniem (tzw. mechanizm preautoryzacji).



Drugg mozliwoécig nadania uprawnienia pacjentowi, a tym samym uzyskania dostepu
do danych o dokumentach pacjenta, jest wykorzystanie ustugi autoryzaciji za pomocag
kodu SMS. Lekarz, wywotujac ustuge autoryzacji, wskazuje identyfikator pacjenta (np.
nr PESEL). W odpowiedzi otrzymuje identyfikator autoryzacji. W tym momencie na
zdefiniowany przez pacjenta w IKP nr telefonu zostaje wystany kod SMS. Lekarz,
korzystajgc z innej operacji, przekazuje do Systemu e-Zdrowia uzyskany wczesniej
identyfikator autoryzacji wraz z kodem od pacjenta, ktéry to pacjent otrzymat na swoj
telefon komoérkowy. Jezeli dane sa poprawne, w efekcie nastepuje nadanie lekarzowi

petnych uprawnien do dokumentacji pacjenta na 24 godziny.

Oba wymienione sposoby wymagaja, aby pacjent aktywowat swoje IKP. Drugi z nich
wymaga dodatkowo okreslenia przez pacjenta w IKP numeru telefonu komérkowego, na
ktory maja by¢ wysylane powiadomienia z Systemu e-Zdrowie. Dodatkowo
udostepniona zostata ustuga umozliwiajaca lekarzowi sprawdzenie, czy pacjent

aktywowat swoje |KP oraz czy ma uruchomiong ustuge notyfikacji SMS.

W tym miejscu warto podkresli¢, iz ww. ogélne zasady dostepu do danych dot. pacjentéw
przetwarzanych w Systemie e-Zdrowie (art. 35 ustawy o sioz) zostaty uksztattowane
w taki sposob, by z jednej strony utatwi¢ proces leczenia pacjenta i zapewni¢ jego
wiekszg skutecznosé poprzez zagwarantowanie witasciwym kategoriom pracownikéw
medycznych dostepu do EDM pacjenta w Systemie e-Zdrowie, a z drugiej by zapewni¢
efektywng ochrone i wiasciwy poziom poufnosci danych pacjenta zgromadzonych
w Systemie e-zdrowie, co jest szczegdlnie istotne z uwagi na wrazliwy charakter tych
danych. Reguly te stanowig zatem swoisty kompromis umozliwiajgcy adekwatng

realizacje obu ww. celow.

Z powazaniem

Piotr Wectawik
Zastepca Dyrektora
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