
Projekt z dnia 22 września 2023 r. 

R O Z P O R Z Ą D Z E N I E

M I N I S T R A  Z D R O W I A 1 )

z dnia ……………. 2023 r.

zmieniające rozporządzenie w sprawie szczegółowych kryteriów wyboru ofert 

w postępowaniu w sprawie zawarcia umów o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej

Na podstawie art. 148 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki 

zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz.U. z 2022 r. poz. 2561, z późn. zm.2)) 

zarządza się, co następuje:

§ 1. W rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 5 sierpnia 2016 r. w sprawie 

szczegółowych kryteriów wyboru ofert w postępowaniu w sprawie zawarcia umów 

o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 1372, z późn. zm.3)) w załączniku nr 16 

do rozporządzenia w tabeli nr 1 „POMOC DORAŹNA I TRANSPORT SANITARNY” 

w części 2 „Przedmiot postępowania: Świadczenia udzielane przez zespół transportu 

medycznego” w lp. I w pkt 1 „Personel” w kolumnie nr 4 ppkt 1.3 otrzymuje brzmienie:

„1.3. Procentowy udział liczby zespołów transportu medycznego realizujących 

świadczenia w ramach danego zakresu świadczeń w składzie 3-osobowym, 

obejmującym co najmniej dwie osoby uprawnione do wykonywania medycznych 

czynności ratunkowych, wynosi co najmniej 51% wszystkich zespołów transportu 

medycznego realizujących świadczenia w ramach danego zakresu świadczeń.”. 

§ 2. Do postępowań w sprawie zawarcia umów o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej 

wszczętych i niezakończonych przed dniem wejścia w życie niniejszego rozporządzenia stosuje 

się przepisy dotychczasowe.

1) Minister Zdrowia kieruje działem administracji rządowej – zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporządzenia 
Prezesa Rady Ministrów z dnia z dnia 14 sierpnia 2023 r. w sprawie szczegółowego zakresu działania Ministra 
Zdrowia (Dz.U. z 2023 r. poz. 1616).

2) Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostały ogłoszone w Dz. U. z 2022 r. poz. 2674 i 2770 oraz 
z 2023 r. poz. 605, 650, 658, 1234, 1429, 1675, 1692, 1733, 1831 i 1872.

3) Zmiany wymienionego rozporządzenia zostały ogłoszone w Dz. U. z 2016 r. poz. 1555, z 2017 r. poz. 498, 
852, 1279, 2364 i 2484, z 2018 r. poz. 385 i 1383, z 2019 r. poz. 832, 1887 i 2316, z 2020 r. poz. 1841 i 2428, 
z 2021 r. poz. 307, 637, 749 i 1765 oraz z 2022 r. poz. 1033, 1421, 1545 i 1160.
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§ 3. Rozporządzenie wchodzi w życie z dniem następującym po dniu ogłoszenia.

MINISTER ZDROWIA

ZA ZGODNOŚĆ POD WZGLĘDEM PRAWNYM,
LEGISLACYJNYM I REDAKCYJNYM 
Anna Skowrońska-Kotra
Zastępca Dyrektora Departamentu Prawnego w Ministerstwie Zdrowia 
/podpisano kwalifikowanym podpisem elektronicznym/
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U Z A S A D N I E N I E

Projekt rozporządzenia Ministra Zdrowia zmieniającego rozporządzenie w sprawie 

szczegółowych kryteriów wyboru ofert w postępowaniu w sprawie zawarcia umów 

o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej stanowi wykonanie upoważnienia zawartego 

w art. 148 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej 

finansowanych ze środków publicznych (Dz. U. z 2022 r. poz. 2561, z późn. zm.), zwanej dalej 

„ustawą o świadczeniach”. 

Projekt rozporządzenia wprowadza zmiany w załączniku nr 16 do rozporządzenia 

Ministra Zdrowia z dnia 5 sierpnia 2016 r. w sprawie szczegółowych kryteriów wyboru ofert 

w postępowaniu w sprawie zawarcia umów o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej 

(Dz. U. poz. 1372, z późn. zm.), zwanego dalej „rozporządzeniem”.

Potrzeba wprowadzenia zmian w rozporządzeniu wynika z wątpliwości interpretacyjnych 

zmienianego niniejszym rozporządzeniem przepisu dotyczącego procentowego udziału liczby 

zespołów transportu medycznego w określonym składzie, realizujących świadczenia w ramach 

przedmiotu postępowania: „Świadczenia udzielane przez zespół transportu medycznego”, oraz 

ze stanowiska Wojewódzkiego Sądu Administracyjnego w Opolu (wyrok z dnia 22 września 

2020  r.  sygn. akt. II SA/Op 171/20), a następnie Naczelnego Sądu Administracyjnego 

(wyrok z dnia 20 kwietnia 2023 r.  sygn. akt. II GSK 146/21), które uznają za prawidłową 

interpretację, że kryterium procentowego udziału zespołów transportu medycznego 

realizujących świadczenia w ramach danego zakresu świadczeń w składzie 3-osobowym, 

w tym przez dwie osoby uprawnione do wykonywania medycznych czynności ratunkowych, 

wynosi co najmniej 51%  powinno być oceniane w odniesieniu do procentowego udziału 

czasu w realizacji świadczeń zespół, nie zaś do liczby zespołów.

Wskazane powyżej okoliczności pozostają w sprzeczności do założeń projektodawcy, 

którego celem było uznawanie warunku za spełniony, gdy 51% lub więcej liczby zespołów 

którymi dysponuje świadczeniodawca (oferent) realizuje świadczenia w składzie 3-osobowym, 

w tym przez dwie osoby uprawnione do wykonywania medycznych czynności ratunkowych. 

W celu zapewnienia właściwego stosowania wyżej wymienionego przepisu proponowana 

zmiana ma na celu zabezpieczenie realizacji świadczeń przez personel w składzie 3-osobowym 

przez cały okres obowiązywania umowy, tj. 100% czasu pracy zespołu, zgodnie z § 5 ust. 1 

rozporządzenia.
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W postępowaniach w sprawie zawarcia umów o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej, 

które zostały wszczęte i niezakończone przed dniem wejścia w życie niniejszego 

rozporządzenia stosuje się przepisy dotychczasowe.

Rozporządzenie wejdzie w życie z dniem następującym po dniu ogłoszenia. Wskazany 

termin wynika z potrzeby rozwiązania problemu rozbieżności interpretacyjnych oraz 

zapewnienia właściwej interpretacji tego przepisu. 

Zgodnie z art. 4 ust. 2 ustawy z dnia 20 lipca 2000 r. o ogłaszaniu aktów normatywnych 

i niektórych innych aktów prawnych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1461) w uzasadnionych 

przypadkach akty normatywne mogą wchodzić w życie w terminie krótszym niż czternaście 

dni, a jeżeli ważny interes państwa wymaga natychmiastowego wejścia w życie aktu 

normatywnego i zasady demokratycznego państwa prawnego nie stoją temu na przeszkodzie, 

dniem wejścia w życie może być dzień następujący po ogłoszeniu tego aktu w dzienniku 

urzędowym. Tak określonemu vacatio legis nie stoją na przeszkodzie zasady demokratycznego 

państwa prawnego, ponieważ projektowane przepisy nie nakładają żadnych dodatkowych 

obciążeń na obywateli, ani podmioty gospodarcze, a jedynie doprecyzowują brzmienie 

przepisu zgodnie z intencją prawodawcy. Mając na uwadze powyższe, proponowany termin 

wejścia w życie projektowanego rozporządzenia jest uzasadniony.

Projekt rozporządzenia nie jest objęty prawem Unii Europejskiej. 

Projekt rozporządzenia nie podlega obowiązkowi przedstawienia właściwym organom 

i instytucjom Unii Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Centralnemu, w celu 

uzyskania opinii, dokonania powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia.

Projektowane rozporządzenie nie będzie miało wpływu na działalność 

mikroprzedsiębiorców oraz małych i średnich przedsiębiorców.

Projektowane rozporządzenie nie zawiera przepisów technicznych w rozumieniu 

przepisów rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu 

funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i aktów prawnych (Dz. U. poz. 2039 oraz 

z 2004 r. poz. 597) i w związku z tym nie podlega notyfikacji.

Projekt nie zawiera wymogów nakładanych na usługodawców podlegających notyfikacji, 

o której 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. dotyczącej usług na rynku wewnętrznym (Dz. 

Urz. UE L 376 z 27.12.2006, str. 36).
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Jednocześnie należy wskazać, że nie ma możliwości podjęcia alternatywnych w stosunku 

do projektowanego rozporządzenia środków umożliwiających osiągnięcie zamierzonego celu.
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