UCHWALA Nr 29

stanowisko strony pracownikow i strony pracodawcow
Rady Dialogu Spolecznego
z dnia 23 marca 2017 r.
w sprawie sposobu wdrozenia i skutkow ustawy
tworzacej system podstawowego szpitalnego zabezpieczenia Swiadczen opieki
zdrowotnej (sieé¢ szpitali)

Na podstawie art. 29 w zwiagzku z art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 24 lipca 2015 r. o Radzie Dialogu
Spotecznego 1 innych instytucjach dialogu spotecznego (Dz. U. poz. 1240) uchwala sie, co
nastepuje:

§ 1.

Wobec przyjecia przez Rade Ministréw w dniu 21 lutego 2017 r. i skierowania do dalszych
prac projektu ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych, wprowadzajacej system podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen
opieki zdrowotnej (sie¢ szpitali) w wersji, ktora nie ustosunkowuje si¢ i nie uwzglednia
wigkszosci uwag zgloszonych w toku konsultacji spotecznych, strona spoleczna Rady
Dialogu Spotecznego oczekuje zagwarantowania, ze dostepnos¢ i jako$¢ $Swiadczen
zdrowotnych zostanie utrzymana przynajmniej na obecnym poziomie.

W szczegblnosci strona spoteczna oczekuje przedstawienia przez rzad rzetelnej oceny
skutkow regulacji i sposobow wprowadzania ustawy w zycie, w tym:
1) sposobow monitorowania 1 zapewnienia dostepnosci do szpitalnej opieki
specjalistycznej, bez wzgledu na pozostawanie szpitala w sieci;
2) sposoboéw monitorowania i zapewnienia jako$ci opieki $wiadczonej w ramach sieci
szpitali;
3) korelacji migdzy ustawa o sieci szpitali a innymi aktualnie procedowanymi regulacjami,
w tym w szczegbdlnosci: projektu ustawy o sposobie ustalania najnizszego
wynagrodzenia zasadniczego pracownikéw wykonujacych zawody medyczne
zatrudnionych w podmiotach leczniczych, zatozen do projektu ustawy o jakosci w
ochronie zdrowia i bezpieczenstwie pacjentow, przygotowywanym projekcie ustawy o
Narodowej Stuzbie Zdrowia,;
4) harmonogramu prac legislacyjnych, uwzgledniajacego inne aktualnie procedowane
reformy w stuzbie zdrowia;
5) przewidywanych kosztow zwigzanych z reorganizacjg Systemu ochrony zdrowia i
zrodet ich finansowania;
6) kompleksowych skutkow finansowych zwigzanych z wdrazaniem sieci szpitali,
7) planu wdrozenia reformy, zarzadzania i monitorowania zmian, w tym analizy
potencjalnych zagrozen oraz sposobow reagowania,



8) okreslenia mierzalnych wskaznikoéw wykonania celu reformy zwigzanych z
dostgpnos$cia 1 jakoscig swiadczen oraz okreslenia sposobu monitorowania zmian w
punkcie wyjscia i w ustalonych przedziatach czasowych;

9) wprowadzenia do projektu ustawy obowigzku dokonywania kompleksowej oceny
efektow funkcjonowania ustawy w uzgodnionych przedziatach czasowych.

§ 2.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.
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