Wspotfinansowanie swiadczen zdrowotnych przez NFZ i Swiadczeniobiorcow.
Dodatkowe zatrudnienie ,,wlasnego” pracownika.

Zasady dziatania podmiotu leczniczego, w tym samodzielnego publicznego
zakfadu opieki zdrowotnej, okreslajg ustawy:
1. Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011r o dziatalnosci leczniczej (t.j. Dz. U. z 2015r,
poz. 618 z pozn. zm.)
2. Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotne;j

finansowanych ze $srodkéw publicznych (tj. Dz. U. z 2015r, poz. 581)

Ustawa o dziatalnosci leczniczej zawiera zapis dot. odptatnosci swiadczen
zdrowotnych art. 44), stwierdzajgc, ze okreslana jest ona w przepisach odrebnych niz
przepisy ustawy o dziatalnosci leczniczej. Obecnie sg to przepisy ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych.

W obecnym stanie prawnym odptatno$¢ ponoszona przez swiadczeniobiorcow
za Swiadczenia finansowane ze S$rodkow publicznych jest dopuszczalna tylko
wyjgtkowo. Samodzielne publiczne zaktady opieki zdrowotnej moga tylko wyjgtkowo
pobierac¢ optaty za swoje Swiadczenia udzielone swiadczeniobiorcom.  Odptatnymi
Swiadczeniami zdrowotnymi, do ktorych odnosi sie art. 44 ustawy o dziatalnosci
leczniczej, sg ambulatoryjne Swiadczenia specjalistyczne udzielone
Swiadczeniobiorcy bez skierowania lekarza ubezpieczenia zdrowotnego. Wynika to
z kolei z ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych. Ustawa ta przyznaje swiadczeniobiorcom mozliwos¢ korzystania ze
Swiadczen finansowanych ze srodkow publicznych, okreslonych jako $wiadczenia
gwarantowane. Przepisy tej ustawy definiujg swiadczenie gwarantowane (art. 5 pkt
35), jako $wiadczenie opieki zdrowotnej finansowane w catosci lub
wspoffinansowane ze srodkéw publicznych na zasadach i w zakresie okreslonych w
ustawie. Podstawy instytucjonalne dla wspodtfinansowania sSwiadczen opieki
zdrowotnej umozliwiajg wytgcznie w zakresie opieki dtugoterminowej oraz leczenia
uzdrowiskowego (koszty wyzywienia i zakwaterowania, ktére sg w przypadku pobytu
w zaktadach opiekunczo-leczniczych i zaktadach lecznictwa uzdrowiskowego
wspétfinansowane przez $Swiadczeniobiorce). W innych sytuacjach ustawa nie
przewiduje wspofinansowania sSwiadczen gwarantowanych przez uprawnionego
pacjenta. Nalezy jeszcze zwrdci¢é uwage na kwestie odpowiedzialnosci karnej
zwigzanej z nieuprawnionym pobieraniem optat od swiadczeniobiorcow. Zgodnie
z art. 193.pkt. 4 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej ....... , kto pobiera
nienalezne optaty od ubezpieczonych za swiadczenia objete umowg
z Funduszem o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej — podlega karze grzywny.

Wyijasniajgc kwestie dodatkowego zatrudnienia ,wlasnego pracownika”
pielegniarki/potoznej w podmiocie leczniczym potoznej zatrudnionego na podstawie
umowy o prace, nalezy wskazac, iz formy wykonywania zawodu pielegniarki
I potoznej zawarte sg w art. 19 ust. 1 ustawy z dnia 15 lipca 2011r o zawodach
pielegniarki i potoznej t.j. Dz. U. z 2014r, poz. 1435 z p6zn. zm.).



A zatem jest to:

1. Umowa o prace

2. W ramach stosunku stuzbowego

3. Na podstawie umowy cywilnoprawnej

4. W ramach wolontariatu

5. W ramach praktyk zawodowych wymienionych w art. 5 ust. 2 pkt. 2 ustawy

z dnia 15 kwietnia 20115 o dziatalnos$ci lecznicze;.

Jednoczesnie, wykonujgc zawdéd w ramach umowy o prace, nie jest mozliwe
wykonywanie tychze samych czynnosci w ramach umowy cywilnoprawnej czy
kontraktu. Na przeszkodzie stojg tu zaréwno przepisy cyt. ustawy o zawodach jak
i wskazane powyzej ustawy o dziatalnosci leczniczej i o Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych. Nie mozna zapominac takze o
ustawach ,podatkowych” i ZUS — kwestie sktadkowe w przypadku zatrudnienia
wtasnego pracownika na umowe zlecenie.

Jak wynika z powyzszego, zarowno odptatnos¢ za swiadczenia zdrowotne
finansowane ze srodkéw publicznych, a ktére miatyby by¢é wspoffinansowane przez
Swiadczeniobiorcow , np. kobiety ciezarne i rodzgce ptacace ,cegietke” na rzecz
szpitala czy fundacji ,przyszpitalnej, jak i pobieranie dodatkowego wynagrodzenia
przez pracownikow w ramach tzw. prywatnych dyzuréw (np. na czas porodu dla
wyzej wymienionych kobiet doptacajgcych do porodu) w obecnym stanie prawnym
jest nieprawidiowe.

Wroctaw, dnia 11 stycznia 2016r. Radca prawny DOIPiIP we Wroctawiu
Ewa Stasiak



