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Wprowadzenie

E-recepta to realne korzysci dla pacjentéw i dla kadry medycznej, ale zeby méc z nich w petni skorzystaé,
potrzebny jest wspdlny wysitek, ktoéry pozwoli przestawic sie na nowe rozwigzania oraz dopracowac
je w oparciu o wnioski z pierwszego okresu wdrozenia. Doceniajac Panstwa wktad i zaangazowanie
w osiagniecie tego wspolnego celu, staramy sie tez podejmowac dziatania, ktére moga utatwiac proces
transformacji cyfrowej, czego przyktadem jest niniejszy dokument. Znajdziecie tu Pafistwo syntetyczny
opis nowych rozwigzan, a takze odpowiedzi na najczesciej zadawane pytania ze strony oséb wystawiajacych
oraz realizujacych e-recepty.
Agnieszka Kister
Dyrektor Departamentu e-Zdrowia, Ministerstwo Zdrowia

Nie ma watpliwosci, ze informatyzacja ochrony zdrowia, ktérej celem jest zastosowanie nowoczesnych
rozwigzan w codziennej pracy podmiotéw dziatalnosci leczniczej i aptek, usprawnia funkcjonowanie
catego systemu. Rozwoj e-zdrowia w Polsce to m.in. realizowany dzi$ projekt e-recepta.

Kluczowe dla Narodowego Funduszu Zdrowia sg wszelkie dziatania podejmowane na rzecz Pacjenta
w dziedzinie informatyzacji. Podniesienie efektywnosci funkcjonowania systemu, jego informatyzacja
i unowoczesnienie to priorytet, majacy odniesienie w poszczegélnych przedsiewzigciach Funduszu.

Na drodze informatyzacji sytemu opieki zdrowotnej moga jednak pojawi¢ sie trudnosci. Zdajemy sobie
doskonale sprawe, ze wdrozenie tak nowatorskich narzedzi informatycznych wymaga czasu i praktyki.
Dlatego, podczas prowadzonych przez Narodowy Fundusz Zdrowia postepowan kontrolnych

u Swiadczeniodawcow i w aptekach, bedziemy koncentrowac sie na tym, aby poméc wyeliminowaé
pojawiajace sie ewentualne btedy zwigzane z implementacja e-recepty.

Marzena Pawtowska
Zastepca Dyrektora Departamentu Kontroli, Narodowy Fundusz Zdrowia

E-recepta to nadal jeszcze nowos$¢ w pracy lekarza. Poniewaz najtrudniejszy jest pierwszy krok dlatego
warto pokierowac lekarzy przez pierwsze etapy uruchamiania e-recepty oraz wyjasnia¢ pojawiajace sig
watpliwosci. Mam przekonanie, ze przygotowane wspélnie podpowiedzi i wyjasnienia spetnia dobrze
swoja role bedac drogowskazem w drodze ku e-zdrowiu.

Tomasz Zielifiski
Wiceprezes FZPOZ Porozumienie Zielonogérskie

Wychodzac naprzeciw pojawiajacym sie problemom w trakcie realizacji e-recept, $wiadomi utrudnien
z tym zwigzanych, przekazujemy na Panstwa rece pakiet pytan i odpowiedzi, wypracowany wspélnie
przez Ministerstwo Zdrowia, Narodowy Fundusz Zdrowia oraz Naczelna Izbe Aptekarska, wskazujacy
jak postepowaé w wybranych przypadkach.

Liczymy na to, ze problemy te zostang usuniete w trybie pilnym, co pozwoli farmaceutom skupi¢ sie
na profesjonalnym realizowaniu ustugi farmaceutycznej, jaka jest wydanie leku.

Elzbieta Piotrowska-Rutkowska
Prezes Naczelnej Rady Aptekarskiej

CSlOZ ( Centrum Systeméw Informacyjnych . . . .
) Gchrony Zarowia e-recepta. Pytania i odpowiedzi
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@recepta — dane na wydruku
informacyjnym

@recepta

10010172316993141033672942435380593264361040
ID: 2.19.840.1.113993.3.4424.2.7.14997.2.1

LT sr e

(pakietu e-recept)

4-cyfrowy
kod dOStQpU, Kod dostepu: 6500 Wystawiono: 28.05.2019
ktory
wraz z numerem PESEL Pacjent: Pawel Kowalski
umozliwia farmaceucie Wystawca: lek. Nowak Agnieszka
. PWZ lekarza 1234567
pObrame tel: +48322712745 (rejestracja)
e-recepty Termin kontroli: 25 czerwca 2019 godz.14:00

lub zbiorczej recepty
(pakietu e-recept)

Recepta1z3 00000000000000mm341785

Laroaks 2,5 tabl. (2,5 mg), R I

28 szt. s

Data realizacji: od 31.05.2019 D IEETEEEE m e-recepta

1 op. po 28 szt.

Dawkowanie: 1 x 1 I

Recepta2z3 00000000000mm104612634

Derundahl 10 mg tabl.

1 op. po 30 szt. _

Odpfatnos¢: 100% zbiorcza recepta
D.S. 1x1 tabl. wieczorem. (pakiet e-recept)
Recepta 3z3 00000000000000mm341785

Safixol duo 2,5 tabl. (2,5 mg), |R
28 szt. S
Data realizacji: od 31.05.2019

1 op. po 28 szt.
Dawkowanie: 1 x 1

Wejdz na pacjent.gov.pl i skorzystaj z Internetowego Konta Pacjenta

CSlOZ ( Centrum Systeméw Informacyjnych . . . .
) Ochvony Zarowia e-recepta. Pytania i odpowiedzi



@recepta — Przyktad e-recepty
waznej 365 dni
(warstwa graficzna)

Identyfikator techniczny e-recepty m............. :

Informacja o dacie wystawienia
e-recepty
u

Dane pacjenta

Numer umowy z NFZ dotyczacy
$wiadczen refundowanych (nie ma
zwigzku z recepta refundowang,
pole moze by¢ niewypetnione) .

Informacja o pracowniku
medycznym (réwniez
asystencie medycznym,
jesli dotyczy) wystawiajgcym
e-recepte

!

\i . Recepta ¥

1_ Data wystawienia 17 stycznia 2020 r. L

1D 2.16.840.1.113883.3.4424.2 7:00000! 2.1 CSIOZ Rp.0000000000001 [

Pacjent
Adam Leczniczy
PESEL 41072057918
Data urodzenia 20 lipca 1941 r.
Wiek w dniu wystawienia 78 lat
Pte¢ mezczyzna
Adres Stanistawa Dubois 5Alok. 206, 01-184 Warszawa
Kontakt tel: 19457

Wystawca dokumentu
lek. Piotr Nowak Yy
Lekarz NPWZ 7724513
Specjalizacje neurologia, radiologia i diagnostyka ghrazowa

dokument podpisany elektronicznie

Umowa z 07 Oddziatem NFZ 07-01-00123-20-01 [ <

Miejsce wystawienia
Poradnia neurologiczna
cz. I-VIl sys. kod. res. 000000008610-008
Adres Nowogrodzka 11, 00-513 Warszawa
Kontakt tel: 22-1111123 (rejestracja)

Jako czes¢ instytucji

SuperLek 10 mg tabletki NZ
3 op. po 30 szt

Informacja
0 miejscu
wystawienia
e-recepty

D.S. 1x1
Odptatnosc 30%
Data realizacji od 17 marca 2020 r!

Data realizacji do 17 marca 2021 r|

Dane o ubezpieczeniu i uprawnieniach
Oddziat NFZ 07
Uprawnienia dodatkowe S

n u
Informacje o odroczonej dacie
realizacji e-recepty oraz terminie
konca waznosci e-recepty

(Uwaga! ,,Data realizacji do”

nie dotyczy wyjatkdw okreslonych
w ustawie prawo farmaceutyczne
w zakresie innych terminéw waznosci
recept oraz nie musi znajdowac sie

w warstwie graficznej e-recepty;
poprawne jest, gdy znajduje sie

tylko w czesci technicznej)

Centrum Systeméw Informacyjnych
) Ochrony Zdrowia

Informacja
0 poziomie
odptatnosci

|

Informacje o danych
niezbednych do refundadiji
takich jak oddziat NFZ
zamieszkania pacjenta oraz
uprawnienia dodatkowe

(jesli wystepuja)

Informacja o przepisanym leku,
liczbie przepisanych opakowan
oraz sposobie dawkowania

e-recepta. Pytania i odpowiedzi



@recepta — dane na e-recepcie

Sekcja informacgji

Jakie dane powinny by¢ w niej zawarte

1 dane pacjenta

a. imie albo imiona i nazwisko

b. adres (nazwa miejscowosci, ulica, numer domu, kod pocztowy,
numer lokalu, jezeli nadano) albo ,NMZ”, w przypadku os6b
o nieustalonym miejscu zamieszkania,

c. identyfikator pacjenta, o ktérym mowa w art. 17c ust. 2 ustawy
z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia
(najczesciej PESEL),

d. dataurodzenia pacjenta, w przypadku gdy nie mozna jej ustali¢
na podstawie innych danych zamieszczonych na recepcie,

e. kod uprawnien dodatkowych pacjenta, jezeli dotyczy

2 dane podmiotu,

w ktorym

wystawiono

recepte lub osoby,

ktora wystawita

recepte

pro auctore
albo recepte
pro familiae

a. w przypadku:
— podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza — nazwe albo
firme, tacznie z nazwa jednostki organizacyjnej, nazwa komérki
organizacyjnej, jezeli dotyczy,

— osoby wystawiajacej recepte pro auctore albo recepte pro familiae
— imie i nazwisko,

b. adres miejsca udzielania $wiadczenia zdrowotnego (nazwa
miejscowosci, kod pocztowy, ulica, numer domu, numer lokalu,
jezeli zostaty nadane), a w przypadku oséb wykonujacych
dziatalno$¢ lecznicza wytacznie w miejscu wezwania — adres miejsca
przyjmowania wezwan i miejsca przechowywania dokumentacji
medycznej; w przypadku osoby wystawiajacej recepte pro auctore
albo recepte pro familiae — adres miejsca zamieszkania (nazwa
miejscowosci, kod pocztowy, ulica, numer domu, numer lokalu,
jezeli zostaty nadane),

C. numer telefonu dostepny w miejscu udzielania Swiadczenia;
w przypadku oséb wykonujacych dziatalnos$¢ lecznicza wytacznie
w miejscu wezwania albo wystawiajacych recepte pro auctore albo
recepte pro familiae — numer telefonu kontaktowego do osoby
wystawiajacej recepte,

d. identyfikator miejsca udzielania $wiadczen, czyli identyfikator,
o ktérym mowa w art. 17c ust. 4 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r.
o systemie informacji w ochronie zdrowia

3 dane osoby
wystawiajacej

recepte

a. imie lub imiona i nazwisko
b. kwalifikacje zawodowe (w tym tytut zawodowy)

identyfikator pracownika medycznego, o ktérym mowa w art. 17c
ust. 5 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji
w ochronie zdrowia (najczesciej NPWZ)

numer telefonu do bezposredniego kontaktu

podpis elektroniczny osoby wystawiajacej recepte albo osoby
upowaznionej do wystawienia recepty

CSIOZO

Centrum Systeméw Informacyjnych

Ochrony Zdrowia

e-recepta. Pytania i odpowiedzi
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Sekcja informacji

Jakie dane powinny by¢ w niej zawarte

4 dane a. nazwa powszechnie stosowana (miedzynarodowa) lub nazwa
przepisanego handlowa produktu leczniczego albo rodzajowa lub handlowa
produktu nazwa $rodka spozywczego specjalnego przeznaczenia zywieniowego
leczniczego, lub wyrobu medycznego lub ich nazwa skrécona, ktéra pozwala
srodka jednoznacznie okresli¢ przepisany produkt leczniczy, $rodek
spozywczego spozywczy specjalnego przeznaczenia zywieniowego lub wyréb
specjalnego ) medyczny,
przeznaczenia L. . , . .
sywieniowego b. postac¢, w jalflej. prgdu_kt leczniczy, srqdek spozywczy speFJalnego
lub wyrobu przeznaczenia zywieniowego lu_b wyrq.b'medy.czny ma by¢ wydany,
medycznego jezeli wystepuje w obrocie w wigcej niz jednej postaci,

c. dawka produktu leczniczego, srodka spozywczego specjalnego
przeznaczenia zywieniowego lub wyrobu medycznego, jezeli
wystepuje w wiecej niz jednej dawce,

d. ilos¢ produktu leczniczego, srodka spozywczego specjalnego
przeznaczenia zywieniowego lub wyrobu medycznego (szczegblne
zasady dotycza np. leku recepturowego),

e. sposob dawkowania produktu leczniczego albo sposéb stosowania
w przypadku wyrobéw medycznych lub srodkéw spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego

data realizacji a. datawystawienia recepty,

recepty . e e e i
data realizacji recepty ,od dnia”, a jezeli nie dotyczy — znak , X

unikalny numer system informatyczny sam nadaje ten numer, a sktada sie on z dwéch

identyfikujacy czesci, z ktorych pierwsza jest stata, unikalna dla podmiotu, w ramach

recepte ktérego wystawiana jest recepta, a druga to 22 znaki przydzielane

przez system informatyczny osoby wystawiajacej recepte

CSIOZO

Centrum Systeméw Informacyjnych

Ochrony Zdrowia

e-recepta. Pytania i odpowiedzi
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@recepta refundowana — Dane,
ktore nalezy dodatkowo poda¢

Sekcja informacji

Jakie dane powinny by¢ w niej zawarte

1

dane pacjenta,
ktory jest
obcokrajowcem

a.

numer poswiadczenia, o ktérym mowa w art. 52 ust. 1 ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze $rodkéw publicznych — w przypadku
korzystania ze $wiadczen opieki zdrowotnej na podstawie
przepiséw o koordynacji w rozumieniu art. 5 pkt 32 tej
ustawy, zwanych dalej ,przepisami o koordynacji”,

a w razie braku tego poswiadczenia — numer dokumentu
uprawniajacego do korzystania ze swiadczen opieki
zdrowotnej na podstawie przepiséw o koordynacji,
wystawionego przez wtasciwg instytucje zagraniczna;

numer paszportu albo innego dokumentu ze zdjeciem
potwierdzajacego tozsamos¢ — w przypadku cudzoziemca
niebedacego osobga uprawniona do swiadczen opieki
zdrowotnej na podstawie przepiséw o koordynacji,

a w przypadku osoby posiadajacej Karte Polaka — jej numer

2

identyfikator oddziatu
wojewodzkiego NFZ
wtasciwy dla miejsca
zamieszkania pacjenta

0d 1 lipca 2020 identyfikator ten nie bedzie wymagany

3 kod uprawnien jezeli dotyczy
dodatkowych pacjenta
4 w przypadku a. ,BW” —dla pacjenta posiadajacego uprawnienia okreslone

0so6b nieubezpieczonych
posiadajacych prawo

do swiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych
ze srodkéw publicznych

na zasadach okreslonych
w ustawie z dnia 27 sierpnia
2004 r. o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow
publicznych odpowiedni
identyfikator

w art. 2 ust. 1 pkt 2 i art. 54 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. 0 Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkéw publicznych,

»-DN” — dla pacjenta posiadajacego uprawnienia okreslone
w art. 2 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.

o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych

ze Srodkéw publicznych,

»-CN” — dla pacjenta posiadajacego uprawnienia okreslone
w art. 2 ust. 1 pkt 4 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.

o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych

ze Srodkéw publicznych,

»IN” — dla pacjenta innego niz ubezpieczony, posiadajacego
uprawnienia do bezptatnych $wiadczen opieki zdrowotnej
zgodnie z przepisami wymienionymi w art. 12 ustawy

z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych

symbol panstwa odpowiedniego dla instytucji wtasciwej dla osoby uprawnionej
do swiadczen opieki zdrowotnej na podstawie przepisow o koordynacji

odptatnos¢ produktu leczniczego, Srodka spozywczego specjalnego przeznaczenia
zywieniowego lub wyrobu medycznego

Centrum Systeméw Informacyjnych
) Ochrony Zdrowia

e-recepta. Pytania i odpowiedzi

8



@recepta — Co robi¢, kiedy brakuje danych

lub wystepuja btedy

Realizacja recepty, na ktorej nie wpisano ponizszych danych*, wpisano je w sposéb
nieczytelny, btedny lub niezgodny z art. 96a ustawy Prawo farmaceutyczne, jest
mozliwa pod warunkiem dokonania nastepujacych czynnosci:

Sekcja, w ktorej
wystapity btedy

Co moze zrobi¢
osoba realizujaca e-recepte

1 kod uprawnien
dodatkowych

pacjenta,

z wyjatkiem

kodu

uprawnienia ,,S”

(senior)

osoba wydajaca okresla go na podstawie dokumentéw, o ktérych mowa w § 14
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 13 kwietnia 2018 r. w sprawie recept

(i nastepnie zamieszcza go w Dokumencie Realizacji Recepty oraz w komunikacie
elektronicznym przekazywanym do oddziatu wojewddzkiego NFZ), tj.:

dokumentu potwierdzajacego zatrudnienie w dniu 28 wrze$nia 1997 r. lub
przed t3 data w zaktadach wymienionych w zataczniku nr 4 do ustawy

z dnia 19 czerwca 1997 r. o zakazie stosowania wyrobdw zawierajacych
azbest — dla osdb, o ktorych mowa w art. 7a ust. 1tej ustawy;

ksiazki inwalidy wojennego (wojskowego), o ktérej mowa w art. 23c ust.

1 ustawy z dnia 29 maja 1974 r. 0 zaopatrzeniu inwalidéw wojennych i wojskowych
oraz ich rodzin, legitymacji osoby represjonowanej, o ktérej mowa w art.
12 ust. 5 ustawy z dnia 24 stycznia 1991 r. o kombatantach oraz niektérych
osobach bedacych ofiarami represji wojennych i okresu powojennego,
zaswiadczenia wydanego na wniosek osoby uprawnionej przez Szefa Urzedu
do Spraw Kombatantdw i Os6b Represjonowanych, legitymacji cywilnej
niewidome;j ofiary dziatan wojennych lub zaswiadczenia o prawie do renty
rodzinnej wydawanego przez organ emerytalno-rentowy — dla oséb, o ktérych
mowa w art. 45 i art. 46 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych;

dokumentu, o ktérym mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 48 ust.
8 pkt 1i 3 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2003 r. o stuzbie wojskowej zotnierzy
zawodowych, art. 42 ust. 2a lub art. 47b ust. 2 ustawy o Swiadczeniach

opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, albo dokumentu,

0 ktérym mowa w art. 9 ust. 1 ustawy z dnia 19 sierpnia 2011 r. o weteranach
dziatan poza granicami panstwa — dla pacjentdw posiadajacych uprawnienia
okreslone w art. 44 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych;

dokumentu, o ktérym mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 48 ust.
8 pkt 1i 3 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2003 r. o stuzbie wojskowej zotnierzy
zawodowych, przydziatu organizacyjno-mobilizacyjnego lub zaswiadczenia,

o ktérych mowa w art. 161 ust. 3 ustawy z dnia 21 listopada 1967 r. 0 powszechnym
obowiazku obrony Rzeczypospolitej Polskiej, albo decyzji, o ktérej mowa w art.
170 ust. 2a tej ustawy — dla pacjentéw, o ktérych mowa w art. 133, art. 134, art.
135 ust. 1, art. 161, art. 164 ust. 1, art. 170 ust. 1i art. 206 ust. 1 ustawy z dnia 21
listopada 1967 r. o powszechnym obowiazku obrony Rzeczypospolitej Polskiej,
oraz dla zotnierzy zawodowych, o ktérych mowa w art. 24 ust. 7 pkt 2 i art. 67
ust. 3 ustawy z dnia 11 wrzes$nia 2003 r. o stuzbie wojskowej zotnierzy
zawodowych;

legitymacji ,Zastuzonego Honorowego Dawcy Krwi” lub legitymacji
»Zastuzonego Dawcy Przeszczepu”, o ktérych mowa odpowiednio w art. 7
ust. 1 ustawy z dnia 22 sierpnia 1997 r. o publicznej stuzbie krwi iart. 22
ustawy z dnia 1lipca 2005 r. o pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepianiu
komorek, tkanek i narzadoéw - dla oséb, o ktérych mowa w art. 43 ustawy

o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych;

innego dokumentu potwierdzajacego prawo do korzystania z uprawnien
dodatkowych, o ktérych mowa w zataczniku nr 1 do ww. rozporzadzenia

CSIOZO
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Sekcja, w ktorej wystapity btedy Co moze zrobi¢ osoba realizujaca e-recepte

2 postac produktu leczniczego, sSrodka osoba wydajaca okresla te posta¢ na podstawie
spozywczego specjalnego posiadanej wiedzy
przeznaczenia Zywieniowego
lub wyrobu medycznego

3 dawka produkty leczniczego . osoba wydajaca przyjmuje, ze jest to najmniejsza
lub Srodka spozywczego specjalnego dawka dopuszczona do obrotu na terytorium
przeznaczenia zywieniowego Rzeczypospolitej Polskiegj

4 sposob dawkowania osoba wydajaca wydaje maksymalnie taka ilos¢

produktu leczniczego, $Srodka spozywczego
specjalnego przeznaczenia zywieniowego lub
wyrobu medycznego, ktéra nie jest wieksza

od ilosci zawartej w dwoch najmniejszych
opakowaniach okreslonych w wykazie dla tego
produktu leczniczego, Srodka spozywczego
specjalnego przeznaczenia zywieniowego lub
wyrobu medycznego, a w przypadku produktow
leczniczych, srodkéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego lub wyrobow
medycznych niepodlegajacych refundacji — ilos¢
nie wieksza niz ilos¢ zawarta w dwodch
najmniejszych opakowaniach dopuszczonych
do obrotu na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej, z wytaczeniem przypadkdéw, w ktérych
spos6b dawkowania musi by¢ wpisany zgodnie
Z przepisami o przeciwdziataniu narkomanii

5 numer EKUZ, numer poswiadczenia, osoba wydajaca:
o ktorym mowa w art. 52 ust. 2 pkt 9
ustawy o swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych, albo numer dokumentu

a. ustala go na podstawie odpowiednich
dokumentéw dotyczacych pacjenta
przedstawionych przez osobe okazujaca

uprawniajacego do korzystania recepte
ze Swiadczen opieki zdrowotnej b. zamieszcza ten numer w Dokumencie Realizacji
na podstawie przepisow o koordynaciji Recepty oraz w komunikacie elektronicznym
oraz zgodny z norma PN-ISO 3166-1:2008 przekazywanym do oddziatu wojewo6dzkiego
symbol panstwa, w ktérym znajduje sie NFZz
zagraniczna instytucja wtasciwa
dla osoby uprawnionej do $wiadczen
opieki zdrowotnej na podstawie
przepisow o koordynacji

6 data realizacji recepty ,,od dnia” osoba wydajaca przyjmuje, ze wpisano znak ,X"

7 data urodzenia w przypadku pacjenta osoba wydajaca:

do 18 roku zycia, jezeli daty tej

nie mozna ustali¢ a. okresla date urodzenia tego pacjenta

na podstawie innego dokumentu
przedstawionego przez osobe okazujaca
recepte

b. zamieszcza te informacje w Dokumencie
Realizacji Recepty

CSlOZ ( Centrum Systeméw Informacyjnych . . . .
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Sekcja, w ktorej
wystapity btedy

Co moze zrobi¢
osoba realizujaca e-recepte

8 odptatnos¢

a. w przypadku gdy produkt leczniczy, srodek spozywczy
specjalnego przeznaczenia zywieniowego lub wyréb medyczny
wystepuje w wykazie w jednej odptatnosci i nie wpisano
oznaczenia X" albo ,100%" — osoba wydajaca wydaje ten
produkt leczniczy, srodek spozywczy specjalnego przeznaczenia
zywieniowego lub wyréb medyczny za odptatnoscia
okreslona w wykazie,

b. w przypadku gdy produkt leczniczy, $rodek spozywczy
specjalnego przeznaczenia zywieniowego lub wyréb medyczny
wystepuje w wykazie w wiecej niz jednej odptatnosci i nie
wpisano oznaczenia , X" albo ,100%"” — osoba wydajaca
wydaje produkt leczniczy, Srodek spozywczy specjalnego
przeznaczenia zywieniowego lub wyréb medyczny za najwyzsza
odptatnoscia dla tego produktu leczniczego, srodka
spozywczego specjalnego przeznaczenia zywieniowego
lub wyrobu medycznego okreslong w wykazie,

¢. w przypadku gdy recepta zawiera kod uprawnienia dodatkowego,
osoba wydajaca wydaje produkt leczniczy, Srodek spozywczy
specjalnego przeznaczenia zywieniowego lub wyréb medyczny
za odptatnoscia wynikajaca z tego uprawnienia; w przypadku
gdy recepta zawiera kod uprawnien dodatkowych pacjenta,
z wyjatkiem kodu uprawnienia dodatkowego pacjenta
okreslonego w lp. 7 zatacznika nr 1 do ww. rozporzadzenia, osoba
wydajaca wydaje produkt leczniczy, Srodek spozywczy
specjalnego przeznaczenia zywieniowego lub wyréb medyczny
za odptatnoscia wynikajaca z okreslonego przez nia
uprawnienia dodatkowego pacjenta

9 adres w danych
pacjenta, o ktorym mowa
w art. 96a ust. 1 pkt 1 lit.
b ustawy — Prawo farma-
ceutyczne

osoba wydajaca okresla go na podstawie dokumentéw
przedstawionych przez osobe okazujaca recepte lub jej
oswiadczenia

10 kod pocztowy adresu
danych pacjenta

osoba wydajaca przyjmuje, ze kod zostat wpisany

11 identyfikator
pracownika medycznego,
o ktérym mowa w art. 17¢
ust. 5 ustawy z dnia
28 kwietnia 2011r.
o systemie informacji
w ochronie zdrowia,
oraz imie i nazwisko
osoby wystawiajacej
recepte

osoba wydajaca okresla ten numer na podstawie posiadanych
danych dotyczacych osoby wystawiajacej recepte; osoba
wydajaca okresla ten numer na podstawie posiadanych danych
dotyczacych osoby wystawiajacej recepte i zamieszcza ten numer
w Dokumencie Realizacji Recepty oraz w komunikacie elektronicznym
przekazywanym do oddziatu wojewddzkiego NFZ

12 dane osoby
uprawnionej
albo podmiotu

osoba wydajaca okresla je na podstawie posiadanych danych
i nastepnie zamieszcza je w Dokumencie Realizacji Recepty
oraz komunikacie elektronicznym przekazywanym do oddziatu
wojewodzkiego NFZ
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Sekcja, w ktorej
wystapity btedy

Co moze zrobi¢
osoba realizujaca e-recepte

13

numer telefonu,
o ktorym mowa
w art. 96a ust. 1 pkt 3
lit. d ustawy — Prawo
farmaceutyczne

osoba wydajaca przyjmuje, ze wystarczajacy jest numer telefonu
zawarty w danych ustugodawcy

14

dane pacjenta,

o ktorych mowa

w art. 96a ust. 1 pkt 1
ustawy — Prawo
farmaceutyczne

osoba wydajaca:

a. okresla te dane na podstawie dokumentéw przedstawionych
przez osobe okazujaca recepte, pod warunkiem, ze na recepcie
zawarto dane pacjenta:

— imie albo imiona i nazwisko, albo

— oznaczenie ,NN” (w przypadku oséb o nieustalonej
tozsamosci), albo

— PESEL pacjenta, albo

— w przypadku osdéb, ktérym nie nadano numeru PESEL
— serie i numer paszportu albo innego dokumentu
stwierdzajacego tozsamos¢ albo niepowtarzalny
identyfikator nadany przez panstwo cztonkowskie Unii
Europejskiej dla celéw transgranicznej identyfikacji,
o ktérym mowa w rozporzadzeniu wykonawczym Komisji
(UE) 2015/150

b. osoba wydajaca zamieszcza okreslone przez siebie dane
w Dokumencie Realizacji Recepty;

W przypadku danych, o ktérych mowa w art. 96a ust. 1 pkt 1 lit. ¢
i ust. 8 pkt 1b ustawy — Prawo farmaceutyczne, osoba wydajaca
zamieszcza je w komunikacie elektronicznym przekazywanym do
oddziatu wojewddzkiego NFZ

15

ilos¢ produktu
leczniczego, srodka
spozywczego
specjalnego
przeznaczenia
zywieniowego lub wy-
robu medycznego

a. osoba wydajaca przyjmuje, ze jest to jedno najmniejsze
opakowanie okreslone w wykazie, a w przypadku produktow
leczniczych, Srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego lub wyrobéw medycznych niepodlegajacych
refundacji — jedno najmniejsze opakowanie dopuszczone
do obrotu lub dostepne w obrocie na terytorium
Rzeczpospolitej Polskiej,

b. jezeli okreslono sposob dawkowania i okres stosowania
— osoba wydajaca przyjmuje obliczong na tej podstawie ilos¢,
jako ilos¢ przepisang przez osobe wystawiajaca recepte

16

dawka, sposob
dawkowania, ilo$é

Jezeli z liczby, wielkosci opakowan, liczby jednostek dawkowania

i sposobu dawkowania podanego na recepcie wynikaja rézne ilosci
produktu leczniczego, Srodka spozywczego specjalnego przeznacze-
nia zywieniowego lub wyrobu medycznego, osoba wydajaca wydaje
najmniejsza z nich jako ilo$¢ przepisang przez osobe wystawiajaca
recepte

Centrum Systeméw Informacyjnych
) Ochrony Zdrowia
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Sekcja, w ktorej wystapity btedy Co moze zrobic¢ osoba realizujaca e-recepte

17  ilos¢ refundowanego leku Jezeli ilo$¢ refundowanego leku recepturowego
recepturowego przepisanego na recepcie przekracza ilos¢,
o ktérej mowa w art. 96a ust. 2 pkt 3 ustawy
— Prawo farmaceutyczne, osoba wydajaca
zmniejsza ilos¢ wydawanego leku
recepturowego do tej ilosci

18 inne dane Osoba wydajaca realizuje recepte, na ktérej:

1. wpisano w sposob btedny lub niezgodny
z ustawg Prawo farmaceutyczne adnotacje
na recepcie wystawionej dla siebie
lub rodziny (pro auctore, pro familiae)

2. zawarte zostaty inne niz okreslone
w ww. rozporzadzeniu lub w art. 96a ustawy
Prawo farmaceutyczne informacje lub znaki
niestanowigce reklamy

* Tabela zawiera opisy przypadkéw wskazanych w par. 10 rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 13 kwietnia 2018 r. w sprawie recept.

Centrum Systeméw Informacyjnych . . . .
CS'OZ Q Ochrony Zciowia e-recepta. Pytania i odpowiedzi 13



Ogolne zasady realizacji e-recepty
w przypadku rozbieznosci danych
pomiedzy warstwg graficzng

| techniczna

Zgodnie ze stanowiskiem MZ wyrazonym w komunikacie z dnia 30 grudnia 2019 .

Informujemy, ze niezgodnos¢ danych zawartych w warstwie graficznej e-recepty

z danymi zawartymi w jej warstwie technicznej - przy jednoczesnym prawidtowym
oznaczeniu na e-recepcie innych wymaganych przepisami elementow

- nie uniemozliwia realizacji takiej e-recepty.

W sytuacji niezgodnosci pomiedzy ww. danymi mozna wyda¢ lek zgodnie z ordynacj3
wpisana w czesci graficznej e-recepty - o ile oznaczenia w czesci wizualnej

sa prawidtowe - niezaleznie od tego co wynika z danych wskazanych w czesci
technicznej e-recepty.

Widzac jednakze potrzebe przyjecia kolejnych rozwigzan utatwiajacych pacjentom
realizacje e-recept, a jednoczes$nie zapewniajacych ich bezpieczenstwo, zdefiniowano
ponizsze wyjatki od zasady wyrazonej w ww. komunikacie:

Dane na e-recepcie Warunki realizacji e-recepty z danymi wytacznie w czesci technicznej

OW NFz Jezeli w warstwie graficznej e-recepty nie jest widoczny OW NFZ
pacjenta, ale znajduje sie on w warstwie technicznej, apteka moze
zrealizowac e-recepte jako refundowang, o ile osoba uprawniona
wpisata prawidtowa informacje o poziomie odptatnosci. Od lipca 2020 r.,
wpisanie na e-recepcie OW NFZ nie bedzie juz w ogdle wymagane.

Znacznik Jesli w warstwie graficznej e-recepty nie jest widoczne oznaczenie
365 365-dniowej waznosci e-recepty, ale oznaczenie to znajduje sig
w warstwie technicznej, apteka moze zrealizowac e-recepte
w terminie 365 dni od dnia wystawienia lub oznaczenia daty
realizacji ,,od”", tj. zgodnie z danymi w warstwie techniczne;j.

Oznaczenie Jesli w warstwie graficznej e-recepty nie jest widoczne oznaczenie ,daty
»daty realizacji realizacji od”, ale oznaczenie to znajduje sie w warstwie technicznej,
od” apteka moze zrealizowad e-recepte z uwzglednieniem ,daty realizacji od”,

tj. zgodnie z danymi w warstwie techniczne;j.

Centrum Systeméw Informacyjnych . . . .
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Jesli na e-recepcie wskazano btedny kod EAN - przy jednoczesnym

prawidtowym wskazaniu pozostatych danych, w tym nazwy, odptatnosci i wielkosci
opakowania - apteka moze zrealizowa¢ e-recepte zgodnie z ww. danymi. Przyktadowo,
jezeli lekarz wskaze na e-recepcie prawidtowo odptatnosc¢ 30%, a jednoczesnie poda
kod EAN dla leku petnoptatnego, apteka moze wydac lek za odptatnoscia 30%.

Nastepnie, apteka dokonuje prawidtowego oznaczenia kodu EAN w Dokumencie
Realizacji Recepty.

Centrum Systeméw Informacyjnych
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Najwazniejsze zmiany zwigzane
z wprowadzeniem e-recepty

1. Dokumentem recepty, ktéry wystawia lekarz, inny uprawniony pracownik medyczny
lub asystent medyczny w imieniu lekarza jest dokument elektroniczny, widoczny na
ekranie monitora w oprogramowaniu gabinetowym. Dokument ten jest podpisywany
podpisem elektronicznym (lekarz ma mozliwo$¢ podpisania e-recepty certyfikatem
ZUS — tym samym, ktéry stuzy do podpisywania e-ZLA, profilem zaufanym, podpisem
osobistym w e-Dowodzie Osobistym lub podpisem kwalifikowanym).

2. Na 1 e-recepcie znajduje si¢ 1 lek (1 e-recepta = 1 lek).
3. Kilka e-recept ujmowanych jest w pakiet recept.

4. Kazda e-recepte oraz e-recepty objete pakietem recept, pacjent moze zrealizowac
w innej aptece.

5. Pacjent wychodzac z gabinetu lekarskiego moze otrzymac:

SMS (wystany z systemu P1), w ktérym podany bedzie 4-cyfrowy kod
dostepu — pacjent podaje w aptece kod wraz ze swoim numerem PESEL

e-mail z informacja o wystawionej e-recepcie w postaci pliku PDF — pacjent
udostepnia farmaceucie kod kreskowy na ekranie telefonu lub podaje

44-cyfrowy klucz dostepu z pliku PDF (albo 4-cyfrowy kod dostepu z pliku PDF wraz
z numerem PESEL). Pacjent moze tez udostepnic¢ informacje o e-recepcie korzystajac
z Internetowego Konta Pacjenta lub z aplikacji mObywatel.

wydruk informacyjny o wystawionej e-recepcie, o ktérym mowa w art. 96b ustawy
prawo farmaceutyczne- wydrukowany dokument lekarz przekazuje pacjentowi
(nie trzeba podpisywac¢ wydruku ani stawia¢ pieczatek). Farmaceuta sczytuje dane
z wydruku i zwraca go pacjentowi.

6. Zeby otrzymywac powiadomienia o e-receptach za pomocg SMS-a lub e-maila
pacjent musi zaznaczy¢ na swoim Internetowym Koncie Pacjenta (IKP), ze chciatby
otrzymywac powiadomienia — wtasnie SMS-em lub e-mailem. IKP jest dostepne pod
adresem pacjent.gov.pl, a do zalogowania sie na IKP niezbedne jest

posiadanie profilu zaufanego, e-dowddu lub bankowosci elektonicznej PKO BP.

Osoba wystawiajaca e-recepte umieszcza na niej dane okreslone w art. 96a ustawy
Prawo Farmaceutyczne (patrz s. 5). W okreslonych przypadkach farmaceuta moze
zrealizowaé e-recepte pomimo braku czesci danych (zgodnie z par. 10 rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 13 kwietnia 2018 r. w sprawie recept, patrz s. 8).

8. 0Od 1 stycznia 2020 e-recepta moze posiadac specjalne oznaczenie wskazujace na jej
waznos¢ 365 dni. Przy braku takiego oznaczenia co do zasady e-recepta bedzie wazna
30 dni, za wyjatkiem:

recepty na antybiotyk — 7 dni od daty wystawienia lub daty realizacji od dnia
recepty na preparat immunologiczny - 120 dni od daty wystawienia

recepty na srodki odurzajace, substancje psychotropowe, preparaty zawierajace
te $rodki lub substancje oraz prekursory kategorii 1 - 30 dni od daty wystawienia
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B 1. Podtaczenie do systemu P1 (e-zdrowie)

1. Czy CSIOZ bedzie organizowat szkolenia w zakresie wdrozenia e-recepty?
Jezeli sa przewidziane szkolenia czy znany jest terminarz tych szkolen?

Tak. CSIOZ w ciggu 2018 i 2019 roku organizowat spotkania z lekarzami i innymi
pracownikami medycznymi uprawnionymi do wystawiania recept. W roku 2020
beda organizowane szkolenia w zakresie e-recepty, e-skierowania i Elektronicznej
Dokumentacji Medycznej. Ze szczegétami dotyczacymi tych szkolen mozna
zapoznac sie pod adresem: https://akademiaedm.csioz.gov.pl/signin

2. Jak placowka ma sie podtaczy¢ do Systemu P1?

Podmioty lecznicze oraz praktyki zawodowe podtaczaja sie do Systemu P1

za pomoca konta w Rejestrze Podmiotéw Wykonujacych Dziatalnos¢ Lecznicza
rpwdl.csioz.gov.pl po zalogowaniu sie do tego systemu:
rpwdl.csioz.gov.pl/P1-DS-DU_Podrecznik uzytkownika RPWDL.pdf
Zachecamy do obejrzenia filmu instruktazowego, ktéry krok po kroku
prowadzi przez proces sktadania wniosku:
youtube.com/playlist?list=PLzPRusQntEImGVr--SxCPg900CA91HoCn

W przypadku praktyk indywidulanych lub grupowych, ktére skorzystaja z aplikacji
gabinet.gov.pl, wystarczy zalogowanie do aplikacji i wystawienie e-recepty za
jej posrednictwem (nie ma koniecznosci podtaczania sie do systemu P1 przez
RPWDL).

3. Jesli podmiot leczniczy posiada rézne lokalizacje swoich placowek na terenie
kraju, to kazda placowka powinna wnioskowac o certyfikaty P1? Dodam, ze jest tylko
jedna ksiega rejestrowa.

W ramach systemu P1 jest generowany certyfikat przypisany do danej ksiegi
rejestrowej. W przypadku gdy do danej ksiegi rejestrowej jest przypisana wiecej
niz jedna placéwka nalezy przekaza¢ wygenerowane certyfikaty do wszystkich
placowek zarejestrowanych dla danej ksiegi rejestrowej, a nastepnie wgrac je
do systemu wykorzystywanego w danych placéwkach. Nalezy pamieta¢, aby
zadbac o bezpieczenstwo podczas przekazywania certyfikatéw, aby nie weszty
w posiadanie przez osoby trzecie.

4. Co w przypadku, kiedy lekarz wykresla swoja ksiege rejestrowa (konczy
dziatalnosc) i ponownie wpisuje si¢ do rejestru po np. roku? Jak wyglada
procedura?

Lekarz bedzie przechodzi¢ ponownie procedure sktadania wniosku o dostep

do systemu P1iwygenerowania certyfikatéw. Jest to konieczne, poniewaz ksiega
rejestrowa (nowego podmiotu/praktyki) zostanie zarejestrowana pod innym
numerem.

CSlOZ ( Centrum Systeméw Informacyjnych . . . .
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10.

Co w przypadku, kiedy lekarz zawiesza czasowo wykonywanie swojej praktyki
lub ja zupetnie wykresla? Czy dane z RPWDL automatycznie uniemozliwia
wystawienie recepty przez lekarza z praktyki?

Tak. System P1 sprawdza status danej praktyki lekarskiej/podmiotu
leczniczego w RPWDL.

Co to jest i do czego stuzy identyfikator OID? Gdzie bedzie wykorzystywany?

OID (ang. Object Identifier) to unikalny identyfikator podmiotu leczniczego/
praktyki zawodowej, dzieki ktéremu w momencie wystawiania e-recepty

system P1 bedzie w stanie zweryfikowa¢, czy podmiot, w ktérym wystawiana jest

e-recepta, jest podmiotem do tego uprawnionym.

W jaki sposob mozna otrzyma¢ numer OID dla podmiotu leczniczego?

Kazdy podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza (ustugodawca) wnioskujac

o dostep do systemu P1 poprzez dedykowany formularz dostepny w Rejestrze
Podmiotéw Wykonujacych Dziatalno$¢ Lecznicza (rpwdl.csioz.gov.pl) wraz

z certyfikatami generowanymi przez system P1, otrzymuje identyfikator OID.
Whniosek moze ztozy¢ administrator podmiotu zgtoszony w RPWDL. Co nalezy zrobi¢,
zeby ztozy¢ wniosek, opsuje szczegétowo instrukcja:
rpwdl.csioz.gov.pl/P1-DS-DU_Podrecznik uzytkownika RPWDL.pdf,

a takze film instruktazowy:
youtube.com/playlist?list=PLzPRusQntEImGVr--SxCPg900CA91HoCn

. Jak podmiot leczniczy ma zgtosi¢ gotowos¢ do podtaczenia do systemu P1?

Ztozenie wniosku o dostep do Systemu P1, jego pozytywne rozpatrzenie
i otrzymanie certyfikatow P1jest rozumiane jako deklaracja gotowosci
do podtaczenia do Systemu P1. W przypadku praktyk indywidulanych lub
grupowych, ktore skorzystaja z aplikacji gabinet.gov.pl, wystarczy
zalogowanie do aplikacji i wystawienie e-recepty za jej posrednictwem
(nie ma konieczno$ci podtaczania sie do systemu P1 przez RPWDL).

. Kiedy podmiot leczniczy/praktyka zawodowa ma obowiazek zgtoszenia do CSI0Z

gotowosci podtaczenia do Systemu P1?

Podmioty lecznicze/praktyki zawodowe byty zobowigzane do zgtoszenia
gotowosci podtaczenia swoich systeméw do systemu P1 oraz do podtaczenia sie
do tego systemu do dnia 31 grudnia 2019 r.

0d kiedy prywatny gabinet ma obowiazek prowadzi¢ Elektroniczng Dokumentacje
Medyczna?

Dokumentacja medyczna okreslona w przepisach wydanych

na podstawie art. 13a ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji
w ochronie zdrowia jest obligatoryjnie prowadzona w postaci elektronicznej
od 1stycznia 2019 r. Recepty sa wystawiane wytacznie w postaci
elektronicznej od 8 stycznia 2020 r., a skierowania w postaci elektronicznej
od 8 stycznia 2021 r. (z wyjatkami wskazanymi w ustawie).
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11. Firma dostarczajaca oprogramowanie gabinetowe (gabinety lekarskie), prosi
o informacje o potrzebnych certyfikatach i mozliwosci podtaczenia sie
do srodowiska testowego.

Wszelkie pytania dotyczace $rodowiska integracyjnego (testowego) mozna
kierowaé na integracja P1@csioz.gov.pl.

Dokumentacja integracyjna dla e-recepty i e-skierowania znajduje sie

na stronie ezdrowie.gov.pl/portal/home/dla-dostawcow/interfejsy.

12. Podczas sktadania wniosku o dostep do P1 otrzymuje komunikat ,,Podmiot
nieaktywny w CWUd". Mdj podmiot jest zarejestrowany w RPWDL i dziata od wielu lat,
co oznacza ten komunikat?

Komunikat ten oznacza, ze nie wszystkie dane dotyczace podmiotu leczniczego,
ktére sa wpisane w ksiedze rejestrowej s3 poprawne - najczesciej dana

czes$¢ systemu koddw resortowych zostata wpisana w sposdb niezgodny

z ROZPORZADZENIEM MINISTRA ZDROWIA z dnia 17 maja 2012 r. w sprawie
systemu resortowych kodéw identyfikacyjnych oraz szczegétowego sposobu

ich nadawania.

Nalezy zweryfikowa¢ dane w ksiedze rejestrowej lub skontaktowac¢ sie z CSI0Z
pod adresem e-recepta@csioz.gov.pl w celu uzyskania szczegétowych informacji
o btedach. Po aktualizacji btednego wpisu w ksiedze i odczekaniu 1 dnia
roboczego mozliwe bedzie ztozenie wniosku o dostep do P1.

13. Prowadze praktyke indywidualna, ale udzielam Swiadczen wytacznie
w przedsigbiorstwie podmiotu leczniczego (kod rodzaju praktyki 93 lub 94).
Czy musze sie podtaczac do Systemu P1 czy robi to za mnie podmiot,
w ktérym pracuje?

Praktyki wytacznie o kodzie rodzaju dziatalnosci 93 lub 94 nie maja obowiazku
podtaczenia sie do Systemu P1. Podmiot, w ktorym osoba prowadzaca taka
praktyke udziela Swiadczen podtacza sie do Systemu P1, a nastepnie udostepnia
mozliwos$¢ wystawiania e-recept takiej praktyce w ramach dziatalnosci tego
podmiotu.
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B 2. Wystawianie e-recepty

14. W jaki sposdb lekarze, pielegniarki/potozne zatrudnieni w podmiocie leczniczym
moga zacza¢ wystawiac e-recepte?

Podmiot leczniczy (wtasciciel, kierownik etc.) powinien ztozy¢ wniosek

o zatozenie konta w P1i wygenerowac certyfikat poprzez RPWDL
(rpwdl.csioz.gov.pl) oraz odpowiednio zaktualizowa¢ oprogramowanie

o funkcjonalnos¢ e-recepty. Nalezy tez wyposazyc¢ sie w narzedzie

do podpisywania e-recept, tj. certyfikat ZUS, podpis osobisty w e-Dowodzie
Osobistym, profil zaufany lub podpis kwalifikowalny.

15. Jestem lekarzem i prowadze indywidualna praktyke lekarska/grupowa i chce
rozpoczac¢ wystawianie e-recept, co musze zrobic¢?

W przypadku praktyk lekarskich (lekarz, pielegniarka/potozna) nalezy ztozy¢
wniosek o zatozenie konta w P1i wygenerowac certyfikat poprzez RPWDL
dostepny pod linkiem (rpwdl.csioz.gov.pl) oraz odpowiednio zaktualizowa¢
oprogramowanie o funkcjonalnos¢ e-recepty. Wystawianie e-recept jest tez
mozliwe poprzez skorzystanie z bezptatnej aplikacji gabinet.gov.pl
udostepnionej przez CSIOZ. Nalezy tez wyposazy¢ sie w narzedzie

do podpisywania e-recept, tj. certyfikat ZUS, podpis osobisty w e-Dowodzie
Osobistym, profil zaufany lub podpis kwalifikowalny.

16. W jakie systemy operacyjne powinien zaopatrzy¢ sie lekarz, pielegniarka/
potozna, zeby moc wystawiac e-recepte?

Co do zasady, system gabinetowy powinien dziata¢ na systemie operacyjnym
Windows 7 lub nowszym. Rekomendujemy potwierdzenie wymagan
systemowych z producentem oprogramowania gabinetowego, z ktérego
korzysta lekarz, pielegniarka/potozna. Wystawiac e-recepty mozna takze

w bezptatnej aplikacji gabinet.gov.pl udostepnionej przez CSIOZ.

17. Czy na potrzeby matych praktyk zostana udostepnione aplikacje lub programy,
ktore umozliwig proces wystawiania e-recept?

CSIOZ przygotowato darmowa aplikacje dostepna pod adresem gabinet.gov.pl
z poziomu przegladarki internetowej. Umozliwia ona realizacje czynnosci
takich jak wystawienie m.in. e-recepty, e-skierowania oraz przyjecie

do realizacji e-skierowania. Do aplikacji logujemy sie profilem zaufanym.

18. Co opradcz instalacji nowego systemu bedzie musiat zrobic¢ lekarz, zeby moc
wystawia¢ e-recepty (zatozenie profilu na PUE ZUS itp.)?

Aby wystawi¢ e-recepte lekarz bedzie musiat podpisac ja posiadanym
podpisem elektronicznym, np. profilem zaufanym, ktéry moze bezptatnie
zatozy¢ na pz.gov.pl, podpisem osobistym dostepnym w e-Dowodzie
Osobistym, podpisem zwigzanym z PUE ZUS, ktérego juz teraz lekarze
uzywaja do wystawiania zwolnien lekarskich e-ZLA lub podpisem
kwalifikowanym (dostepnym na rynku na warunkach komercyjnych).
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19. Prosze o wyjasnienie procesu zachodzacego w systemie P1w zakresie
wystawiania e-recepty.

E-recepte wystawia si¢ korzystajac ze swojego systemu gabinetowego.

Wystawiona e-recepta powinna zawiera¢ wszystkie niezbedne dane (zgodnie

z art. 96a ustawy Prawo Farmaceutyczne — patrz s. 5) oraz by¢ podpisana podpisem
elektronicznym (certyfikatem ZUS, profilem zaufanym, podpisem osobistym

w e-Dowodzie Osobistym lub podpisem kwalifikowanym). Taka e-recepta trafia

do systemu P1, a pacjent otrzymuje informacje o wystawionej e-recepcie (w postaci
elektronicznej lub w postaci wydruku informacyjnego). E-recepta moze by¢
nastepnie zrealizowana w dowolnej aptece.

20. Czy bedzie jakakolwiek weryfikacja lekarzy wykonujacych praktyki zawodowe
co do uprawnien do wystawiania e-recept (np. w przypadku zawieszenia prawa
wykonywania zawodu lub pozbawienia prawa wykonywania zawodu?)

Tak. System P1 sprawdza status lekarza w Centralnym Wykazie Pracownikéw
Medycznych. W przypadku zawieszenia lub pozbawienia PWZ lekarz nie moze
wystawic e-recepty.

21. Z systemu HIS wystawiamy e-recepte, ktora podpisana jest certyfikatem ZUS.
Co w przypadku, gdy recepte chce wystawi¢ pielegniarka POZ? Czy ustawodawca
dopuszczajac certyfikat ZUS jako rownowazny z podpisem kwalifikowanym
przywidziat sytuacje, ze e-recepte moze wystawic¢ rowniez pielegniarka POZ?

Pielegniarka/potozna moze podpisac e-recepte korzystajac z profilu zaufanego,
podpisu osobistego w e-Dowodzie Osobistym, podpisu kwalifikowanego lub podpisu
ZUS. Wnioskowanie o certyfikat ZUS odbywa si¢ za posrednictwem aplikacji
gabinet.gov.pl.

Ze szczeg6tami wnioskowania o certyfikat ZUS mozna sie zapozna¢ w instrukgcji
https://gabinet.gov.pl/pdf/instrukcja. Wnioskowa¢ o certyfikat moze zaréwno
pielegniarka w ramach swoich uprawnien zawodowych, a takze w roli Asystenta
Medycznego.

22. Czy po wprowadzeniu e-recepty, wystawianie recept papierowych bedzie btedem?

Od 8 stycznia 2020 r. recepty sg wystawiane tylko w postaci elektronicznej.
Wyjatkami od niniejszej zasady sa m.in: recepty transgraniczne, recepty na leki

z importu docelowego, recepty dla 0s6b o nieustalonej tozsamosci, sytuacja braku
dostepu do systemu P1-w tych przypadkach recepte wystawia sie

w postaci papierowej. Ponadto, w przypadku recept pro auctore oraz pro familiae
dozwolona jest zaréwno postac papierowa jak i elektroniczna (decyzja o wyborze
postaci nalezy do osoby wystawiajacej taka recepte).

23. Czy pielegniarki beda mogty wystawiac e-recepty?

Tak, analogicznie jak w przypadku recept w postaci papierowej (zakres
uprawnien nie ulegt zmianie). Poza tym pielegniarka moze wystawi¢ e-recepte
réwniez w roli asystenta Medycznego.

24. Czy obowiazek wystawiania e-recepty bedzie dotyczyt wszystkich podmiotow, praktyk?
Tak.
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25. Aktualnie jezeli podmiot leczniczy nie ma umowy z NFZ na wystawianie recept
refundowanych, to lekarze kontraktowi moga indywidualnie wystapi¢ do NFZ
o takie recepty. Czy w zwigzku z wejSciem e-recepty kazdy podmiot lub praktyka
zawodowa bedzie mogta wystawiac recepty refundowane bez umowy z NFZ?

0d 2015 r. uprawnienie do wystawiania recept refundowanych nie wymaga
zawarcia specjalnej umowy z NFZ. Ponadto, w przypadku recept elektronicznych,
ich numery nie sg nadawane przez NFZ. Natomiast przed wystawieniem
recepty refundowanej nalezy sprawdzi¢ uprawnienia pacjenta w eWUS.

26. Lekarz prowadzacy praktyke zawodowa moze ja wykonywac¢ w réznych formach:
spora liczba lekarzy wspotpracuje z podmiotami leczniczymi na zasadzie umowy
cywilno-prawnej (kontraktu) i jeden lekarz moze posiadaé¢ nawet kilkanascie
réznych adresow podmiotow w swojej ksiedze rejestrowej. W jaki sposob bedzie
wystawiat recepty? Jaki adres bedzie na recepcie?

Recepty beda wystawiane w zaleznosci od tego, w ramach jakiej praktyki/
podmiotu leczniczego dany lekarz przyjat pacjenta i w zwigzku z tym wystawit
e-recepte. Aktualne pozostaja dotychczasowe zasady (odpowiednie dane miejsca
udzielenia Swiadczenia s3 umieszczane na e-recepcie, analogicznie jak na recepcie
w postaci papierowej).

27. Czy jest wspolna numeracja dla refundowanych recept papierowych
i elektronicznych?

Numery recept papierowych i elektronicznych sa od siebie rozne, szczegdtowy
sposéb budowy numeréw wskazany jest w zatacznikach do rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 13 kwietnia 2018 r. w sprawie recept. Numery recept
papierowych nadawane s3 na podstawie otrzymanej puli numeréw z NFZ,

a numery e-receptom nadawane s przez system gabinetowy.

28. Ile lekéw moze by¢ przepisanych na jednej e-recepcie?

Jedna e-recepta to jeden lek. Natomiast istnieje mozliwos¢ wystawienia
tzw. pakietu recept, obejmujacego kilka e-recept.

29. Jakie s3 terminy waznosci e-recepty?

E-recepta jest wazna 30 dni, chyba ze osoba wystawiajaca doda specjalne
oznaczenie wskazujace na waznos¢ 365 dni od daty jej wystawienia lub ,daty
realizacji od”. Terminy realizacji wiekszosci recept papierowych pozostaja

bez zmian — 30 dni. Ponadto, dla okreslonych lekdw przewidziane sg wyjatki:
dla antybiotyku termin realizacji to 7 dni, dla produktéw immunologicznych
wytwarzanych indywidualnie dla pacjenta — 120 dni, dla srodkéw odurzajacych,
substancji psychotropowych oraz preparatéw zawierajacych te srodki lub
substancje oraz prekursory kategorii 1 — 30 dni.

30. Czy bedzie mozliwo$¢ wstawiania daty pozniejszej realizacji e-recepty?

Tak, podobnie jak przy recepcie papierowej, mozna na e-recepcie zaznaczy¢ date
realizacji p6zniejsza, tj. date realizacji ,0d dnia”.
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31. Jakie dane umieszcza sie na e-recepcie ?

Zakres danych na e-recepcie jest analogiczny jak w zakresie recepty w postaci
papierowej i definiuje go art. 96a ustawy Prawo Farmaceutyczne — patrz s. 5.
Ponadto, w przypadku e-recepty mozna wskaza¢ dawkowanie réwniez

w przypadkach, gdy nie wymagaja tego przepisy — dzieki temu pacjent

na jednym dokumencie otrzyma komplet informacji dotyczacych
przepisanych mu lekéw.

32. Czy nalezy obowiazkowo wpisywac kod choroby na e-recepcie na lek objety
refundacja — i czy taka procedura nie bedzie stanowita ztamania tajemnicy
lekarskiej?

Nie ma takiego obowigzku. Zakres danych na e-recepcie jest analogiczny jak
dla recepty papierowej i definiuje go art. 96a ustawy Prawo Farmaceutyczne

— patrzs. 5.

33. Czy na recepcie na lek petnoptatny (100%) wymagany jest PESEL pacjenta?

Tak, analogicznie jak w przypadku recept w postaci papierowej.

34. Co z pacjentami zagranicznymi, ktdrzy nie posiadaja numeru PESEL? Chodzi
o to, co robi¢, zeby otrzymac e-recepte, o zaktadanie PZ i dostep do IKP.

Pacjenci nieposiadajacy numeru PESEL moga otrzymac e-recepte, informacje
o wystawionej e-recepcie pacjent otrzymuje w formie wydruku informacyjnego.

35. Ustawa Prawo Farmaceutyczne pozwala wystawic recepte dla osoby
o nieustalonej tozsamosci (wtedy zamiast imienia i nazwiska stosuje sie zapis NN).
Czy e-recepta bedzie obstugiwac taki przypadek?

Nie. Recepte dla oséb o nieustalonej tozsamosci wystawia sie w postaci
papierowe;j.

36. Czy prawo do $wiadczen pacjenta bedzie weryfikowane przez eWUS w systemie
gabinetowym?

Weryfikacja w systemie gabinetowym pozostaje bez zmian, tzn. nastepuje
W momencie rejestracji pacjenta.

37. Czy bedzie mozna wystawi¢ e-recepte dla pacjenta o nieznanym miejscu
zamieszkania?

Tak.

38. Czy pacjent 75+ moze otrzymac recepte na leki z uwzglednieniem uprawnienia ,,S”
od innego lekarza niz lekarza POZ?

Od 1 lipca 2020 r. pacjenci 75+ beda mogli otrzymac e-recepte z uwzglednieniem
uprawnienia ,,S” réwniez m.in. od lekarza specjalisty lub przy wypisie ze szpitala.
Warunkiem wystawienia recepty z uprawnieniem ,S” bedzie weryfikacja

w systemie P1ilosci oraz rodzaju przepisanych pacjentowi lekéw pod wzgledem
bezpieczenstwa oraz koniecznosci ich stosowania, biorgc pod uwage recepty
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39.

40.

4.

42,

43.

b4,

45.

46.

wystawione oraz zrealizowane dla tego pacjenta. Ponadto we wrze$niu 2019 r.

weszty w zycie postulowane przez srodowisko lekarskie przepisy doprecyzowujace

kogo rozumie sie przez ,lekarza POZ".

Czy na e-recepcie beda uwzgledniane znizki specjalne np. dla honorowego dawcy
krwi, kombatanta?

Tak, na e-recepcie, tak samo jak na recepcie papierowej, mozna wpisac
uprawnienia dodatkowe pacjenta. Pracujemy nad rozwigzaniem, ktére
w przysztosci da lekarzowi dostep w systemie P1 do informacji o uprawnieniach
dodatkowych pacjenta.

Czy bedzie mozna wystawiac e-recepty cyklicznie, na kolejne okresy lecznicze?

Tak.

Czy bedzie mozliwe wystawienie e-recepty na lek z importu docelowego?
Nie. Na leki z importu docelowego wystawiana jest recepta w postaci
papierowe;j.

Czy recepta na lek recepturowy bedzie elektroniczna?

Tak.

Czy moge poprawic btednie wystawiong e-recepte?
W przypadku btedu na e-recepcie nalezy wystawi¢ nowa e-recepte, a btedna
anulowac. Podobnie nalezy postapi¢ w razie uznania, ze np. zasadna jest zmiana
sposobu dawkowania leku.

Czy e-recepty beda wystawiane podczas wizyty domowej?
Tak, jednak jezeli podczas wizyty domowej lekarz nie bedzie miat dostepu
do systemu P1, bedzie mégt wystawic recepte papierowa.

Czy w przypadku wystawienia recepty papierowej np. w trakcie wizyty domowej
po wejsciu w zycie obowiazku wystawiania e-recept konieczne bedzie
udokumentowanie, z jakiej przyczyny zostata wystawiona recepta papierowa

a nie e-recepta?

Nie jest to wymagane.

Czy kazdy lek bedzie na osobnym wydruku?

Wydruk informacyjny moze obja¢ maksymalnie 5 e-recept, czyli maksymalnie
5 lekéw.
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47. Czy zmieni sie forma wydruku e-recepty?

E-recepta nie wymaga drukowania. Drukuje si¢ wytacznie tzw. wydruk
informacyjny o e-recepcie, o ile pacjent nie wskazat w swoim IKP adresu e-mail
lub nr telefonu, na ktéry otrzyma informacje o wystawionej e-recepcie, a takze
na zadanie pacjenta. Przepisy prawa nie okreslajg minimalnego

formatu wydruku informacyjnego e-recepty, tak jak to miato miejsce

w przypadku recept papierowych. Mozna ja wydrukowa¢ zaréwno

na dotychczasowym formacie recept papierowych jak i na kartce A4,

zalezy to wytacznie od ustawien drukarki w gabinecie.

48. Pod jakim numerem telefonu lub adresem e-mail mozna sie kontaktowac z CSIOZ,
zeby dowiedzie¢ sie wiecej o e-recepcie?

Najwazniejsze informacje dotyczace e-recepty znalez¢ mozna na stronie
ezdrowie.gov.pl.

W razie pytan, mozna sie réwniez kontaktowa¢ dzwoniac na infolinie 19 457
lub wysytajac e-mail na adres: e-recepta@csioz.gov.pl.

49. Podczas wystawienia pierwszej e-recepty pojawia sie komunikat ,,Wskazany Numer
Prawa Wykonywania Zawodu jest nieaktywny”. Nie jest to prawda, bo mam aktywne
Prawo Wykonywania Zawodu, wystawiam recepty papierowe od lat. Co mam zrobi¢?

Przyczynami wyswietlania sie wskazanego komunikatu moga by¢:
1. Brak wpisanego numeru PESEL w Rejestrze Lekarzy Okregowej Izby Lekarskiej.
2. Wpisana data utraty NPWZ i brak aktualizacji informacji o przywréceniu NPWZ.

W takiej sytuacji nalezy skontaktowac z Okregowa Izba Lekarska i zaktualizowac
wyzej wskazane dane. Po uptywie 1 dnia roboczego mozliwe bedzie wystawienie
e-recepty.

50. Po zalogowaniu na konto w RPWDL nie widze swojej przypisanej ksiegi rejestrowej
praktyki. Ksiega byta na pewno przypisana przez Okregowa Izbe Lekarska i byta
widoczna przy wczesniejszych logowaniach. Co moge zrobi¢, zeby ksiega byta
ponownie widoczna, abym magt ztozy¢ wniosek o dostep do P1?

Nalezy sie upewni¢, czy podczas logowania na stronie rpwdl.csioz.gov.pl

wskazywana jest poprawna aplikacja tj.

» w przypadku reprezentowania podmiotu leczniczego nalezy zaznaczy¢
logowanie do ,rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza”

» w przypadku reprezentowania praktyki lekarskiej/pielegniarskiej nalezy
zaznaczy¢ logowanie do ,rejestru praktyk zawodowych”

51. Jestem rezydentem pracujacym na oddziale szpitalnym lub w poradni. Czy moge
wystawi¢ recepte dla pacjenta 75+ (z uprawnieniem ,,S”)?

7 wrzesnia 2019 weszty w zycie przepisy doprecyzowujace, ze uprawnionymi do
wystawiania recept 75+ sa nie tylko lekarz POZ i pielegniarka POZ w rozumieniu
ustawy o POZ, ale wszyscy lekarze realizujacy Swiadczenia opieki zdrowotnej
w ramach zawartej z NFZ umowy o udzielanie Swiadczen z zakresu POZ.
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Ponadto, od lipca 2020 takie recepty beda mogty by¢ wystawiane réwniez przez:

 lekarza (a takze pielegniarke), udzielajagcego $wiadczen w ramach
zawartej z NFZ umowy o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej z zakresu
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej lub lekarza udzielajacego sSwiadczen
opieki zdrowotnej z zakresu ambulatoryjnej opieki specjalistycznej w
ramach umowy z NFZ o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej w systemie
podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej,

» lekarza, udzielajacego swiadczen opieki zdrowotnej w ramach umowy z NFZ
o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej z zakresu leczenia szpitalnego
lub lekarza udzielajacego swiadczen opieki zdrowotnej z zakresu leczenia
szpitalnego w ramach umowy z NFZ o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej
w systemie podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki
zdrowotnej, w zwigzku z zakonczeniem leczenia szpitalnego przez pacjenta,
ktéry ukonczyt 75. rok zycia.

52. Jestem lekarzem specjalista, posiadajacym umowe z NFZ o udzielanie Swiadczen
opieki zdrowotnej i chciatbym od lipca 2020 wypisywa¢ swoim pacjentom
recepty z uprawnieniem ,,S”. Przeczytatem w zapisach ustawy, ze musze najpierw
zweryfikowac historie recept pacjenta, aby moc to zrobi¢. Gdzie mam dokonac tej
weryfikacji i co w sytuacji, w ktorej pacjent nie chce lub nie moze udostepnic
mi tych danych?

* Przepisy naktadajg, od lipca 2020, na osobe wystawiajaca recepte 75+
obowiazek weryfikacji ilosci oraz rodzaju przepisanych pacjentowi lekdw tak
by wystawienie ww. recepty nastepowato z uwzglednieniem bezpieczenstwa
pacjenta oraz koniecznosci stosowania przez niego okreslonych lekow.

e W zwigzku z powyzszym, jezeli pacjent chciatby uzyska¢ ww. recepte, powinien
upowazni¢ osobe ja wystawiajaca do dostepu do historii wystawionych mu
recept, w innym bowiem przypadku osoba ta nie bedzie mogta wystawi¢ takiej
recepty. Sam dostep do ww. danych nastepowac bedzie z poziomu systemu
gabinetowego zintegrowanego z systemem e-zdrowie (P1) w oparciu o wpisanie
identyfikatora pacjenta (co do zasady - nr PESEL).

53. Czy bedzie przystugiwac refundacja na leki pacjentowi w sytuacji wypisania mu
e-recepty na 360 dni kuracji, jesli w momencie wystawienia byta refundacja na dany
lek, a po kilku miesiacach lek ten nie bedzie si¢ juz znajdowat na liscie refundacyjnej?
Czy pacjent wykupi leki ze znizkag mimo tego, ze nie ma juz na nie refundacji?

Realizacja recepty odbywa sie zgodnie z prawem obowigzujacym w chwili
wydawania leku. Jesli pacjent zgtosi sie do apteki, celem wykupienia lekow,
w dniu, w ktérym dany produkt leczniczy nie bedzie juz objety refundacja,
woéwczas poniesie petng odptatnosc za leki. Postac recepty — papierowa
lub elektroniczna — nie ma wptywu na ww. zasade.
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54. Czy na e-recepcie nierefundowanej musi by¢ informacja o numerze REGON,
jesli recepta zostata wystawiona w ramach praktyki lekarskiej/pielegniarskiej?

Zgodnie z obecnie obowigzujacymi przepisami nie ma takiego obowiazku.

55. Wystawiam pacjentom e-recepty, ktére powinny by¢ wazne 365 dni. Pacjenci do mnie
wracaja i twierdzg, ze w aptece uzyskali informacje, ze jesli wystawitem e-recepte na
2 opakowania leku po 30 tabletek, a z dawkowania wynika, ze jest to kuracja
na 60 dni, to po uptywie 60 dni, taka e-recepta jest juz niewazna. Czy to prawda?

Tak. E-recepta ze specjalnym znacznikiem waznosci 365-dniowej jest wazna

(za pewnymi wyjatkami np. w przypadku antybiotyku) przez okres 365 dni.

Jezeli jednak jej realizacja nastepuje po uptywie 30 dni od dnia wystawienia

lub daty realizacji ,,od”, wowczas ilos¢ wydawanego leku pomniejsza sie o okresy
niestosowania. Jezeli zatem ilos¢ leku przeznaczona byta do stosowania przez
okres 60 dni, to proba jej realizacji po tym okresie oznaczac bedzie, ze aptekarz
nie moze juz wydac leku.
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B 3. Realizacja e-recepty

56. Jak wyglada proces realizacji e-recepty w aptece?

Pacjent przekazuje w aptece informacje o wystawionej e-recepcie w jeden
z ponizszych sposobow:

e przedstawia wydruk informacyjny,

* podaje 4-cyfrowy kod dostepu, ktory otrzymat SMSem + swéj numer PESEL
lub podaje 44 cyfrowy klucz dostepu z e-recepty otrzymanej e-mailem,

* udostepnia informacje o wystawionej e-recepcie na ekranie telefonu.

Farmaceuta realizuje taka e-recepte, a realizacja (zmiana statusu) jest

zapisywana w systemie P1, dzieki czemu zrealizowanej e-recepty nie bedzie mozna
zrealizowac w innej aptece. Otaksowanie réwniez przebiega

elektronicznie poprzez wystawienie i przestanie do systemu P1 tzw.

Dokumentu Realizacji Recepty.

57. Skad wysytane beda powiadomienia SMS i e-maile o tym, ze pacjentowi zostata
wystawiona e-recepta?

Powiadomienia wysytane s3 przez Ministerstwo Zdrowia.

58. Czy pacjent moze sam wybrac forme dostepu do e-recepty?

Tak, pacjent otrzymuje informacje o wystawionej e-recepcie w wybrany przez siebie
sposob. Jezeli podat w IKP nr telefonu lub adres e-mail, informacje otrzymuje
odpowiednio SMS lub e-mailem. Jezeli pacjent nie podat w IKP

numeru telefonu ani e-maila, a takze zawsze gdy tego zazada, otrzymuje

wydruk informacyjny.

59. Co farmaceuta moze poprawic na e-recepcie?

Farmaceuta nie moze ingerowac w zapis na e-recepcie. Natomiast moze
zrealizowac e-recepte zawierajaca btedy w sytuacjach wskazanych

w par. 10 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z 13 kwietnia 2018 r. w sprawie
recept, co nastepnie uwzglednia w Dokumencie Realizacji Recepty.

60. Czy bedzie mozliwos$¢ podziatu recepty na czesci i zrealizowania ich w ré6znych
aptekach?

Obowigzuje zasada 1 e-recepta = 1lek. Jedna e-recepte z danego pakietu mozna
zrealizowac w jednej aptece, a pozostate e-recepty dowolnie — w tej samej
lub w innych aptekach.
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61. Czy lekarz bedzie otrzymywat informacje zwrotng o tym, jakie recepty pacjent
zrealizowat? Jezeli tak, to od kiedy?

Pacjent moze wyrazi¢ zgode (poprzez Internetowe Konto Pacjenta) na dostep
kadry medycznej do jego danych medycznych i dokumentacji medycznej,

w tym do informacji o e-receptach.

Przepisy okreslaja tez sytuacje — np. podejmowanie czynnosci ratunkowych
w zwigzku z zagrozeniem zycia pacjenta - kiedy uzyskanie takiej zgody

nie jest konieczne.

62. 0d kiedy pracownik medyczny bedzie miat dostep do elektronicznej
dokumentacji medycznej (EDM) pacjenta?

Wymiana elektronicznej dokumentacji medycznej za posrednictwem systemu P1
bedzie obowigzkowa od 8 stycznia 2021 r. Od tego czasu personel medyczny, ktéremu
pacjent, wyrazajac zgode na IKP, udostepni swoja dokumentacje medyczna

(w tym e-recepty i e-skierowania), bedzie miat do niej wglad.

Trwaja tez prace w systemie P1 nad wdrozeniem rozwigzania, dzieki ktéremu

lekarz, pielegniarka lub potozna POZ beda mie¢ automatycznie dostep

do wymienionych wyzej danych i dokumentéw (pacjent nie bedzie musiat wyraza¢
na to zgody). Taka zgoda nie bedzie tez wymagana m.in. w razie koniecznosci
podjecia czynnosci ratunkowych w zwigzku z zagrozeniem zycia pacjenta.

63. Kto bedzie udostepniat pracownikom medycznym dokumentacje medyczna
dziecka?

Elektroniczng dokumentacje medycznga dziecka bedzie mogt udostepnic
wybranemu pracownikowi medycznemu opiekun prawny dziecka (czyli
najczesciej rodzic). Odpowiednia funkcjonalno$¢ jest dostepna na Internetowym
Koncie Pacjenta.

64. Jak wyglada kwestia z refundacja na leki dla senioréw (75+) i generyczne,
czyli odpowiedniki lekow oryginalnych ?

Kwestie refundacji pozostaja bez zmian. Wprowadzenie e-recepty nie ma wptywu
na zmiany w wystawianiu recept na leki refundowane.

65. Jak wyglada kwestia refundacji tzn. kto ponosi odpowiedzialno$¢ w momencie,
gdy okaze sie, ze pacjent jest nieubezpieczony, a lekarz wystawi mu e-recepte
refundowana?

Kwestie refundacji pozostaja bez zmian. Odpowiedzialnos¢ ponosi osoba
wystawiajaca recepte (jezeli przed wystawieniem recepty nie sprawdzita
czy pacjent jest ubezpieczony lub nie pobrata od pacjenta stosownego
o$wiadczenia) adekwatnie do tego jak przepisy prawa definiuja te kwestie
w danym stanie faktycznym.
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Najwazniejsze zmiany zwigzane
z wprowadzeniem e-recepty

. Dokumentem, ktéry nalezy weryfikowac w aptece jest dokument elektroniczny,
widoczny na ekranie monitora w oprogramowaniu aptecznym. Zostanie on
pobrany z systemu P1 po zaczytaniu kodu kreskowego e-recepty z wydruku
informacyjnego (badz dostepnego na informacji o wystawionej e-recepcie
np. na ekranie smartfona) lub po wpisaniu podanego przez pacjenta 4-cyfrowego
kodu dostepu wraz z numerem PESEL pacjenta.

. Na 1 e-recepcie znajduje sie 1 lek (1 e-recepta = 1 lek). Kilka e-recept moze by¢
potaczonych w tzw. pakiet recept.

. W przypadku wypisania na e-recepcie kilku opakowan leku, mozna wyda¢
pacjentowi np. 1 opakowanie i zaznaczy¢ ,czesciowa realizacje”. Nastepnie,
przy okazji nastepnej wizyty pacjenta, mozna wydac pozostate opakowania tego
samego leku i oznaczy¢ ,catkowita realizacje”. Jedna e-recepte mozna realizowac
w jednej aptece: jezeli pacjent zrealizuje recepte czesciowo — np. wykupi jedno
opakowanie z trzech — wykupienie pozostatych dwéch opakowan musi sie odby¢
w tej samej aptece.

. W przypadku pakietu recept pacjent moze zrealizowa¢ poszczegblne pozycje
e-recept w réznych aptekach.

. Zeby zrealizowa¢ e-recepte w aptece pacjent moze:

przedstawi¢ wydruk informacyjny — w celu realizacji nalezy sczyta¢ kod
kreskowy lub kod 2D (QR) z wydruku lub wpisa¢ 4-cyfrowy kod dostepu
oraz poprosic¢ pacjenta o podanie numeru PESEL

podac kod dostepu otrzymany np. przez SMS — w tym przypadku nalezy
wpisac 4-cyfrowy kod dostepu, a nastepnie numer PESEL pacjenta

pokazac informacje o wystawionej e-recepcie w postaci elektronicznej

np. na ekranie smartfona — w celu realizacji nalezy zaczyta¢ kod kreskowy pakietu
e-recept z ekranu telefonu/tabletu lub wpisa¢ 4-cyfrowy kod dostepu wraz

z numerem PESEL pacjenta. Pacjent moze rowniez udostepni¢ informacje

0 e-recepcie korzystajac z aplikacji mObywatel.

. Osoba wystawiajaca e-recepte umieszcza w niej dane wskazane w art. 96a ustawy
Prawo Farmaceutyczne (patrz s. 5). W okreslonych przypadkach, farmaceuta moze
zrealizowac e-recepte pomimo braku czesci danych (zgodnie z par. 10 rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z 13 kwietnia 2018 r. w sprawie recept — patrz s. 8).
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B 1. Podtaczenie systemu aptecznego
do systemu P1

1. Do kiedy nalezy ztozy¢ wniosek o dostep do systemu P1?

Apteki byty zobowigzane do podtaczenia sie do systemu P1 do 31 grudnia 2018
r. Nalezy pamietac¢, ze warunkiem skutecznego podtaczenia sie do systemu

i poprawnego ztozenia wniosku jest posiadanie aktualnych danych

w Rejestrze Aptek (Numer Prawa Wykonywania Zawodu Kierownika Apteki)
oraz w Centralnym Rejestrze Farmaceutéw (numer PESEL oraz NPW2Z).

2. Czy wniosek o podtaczenie do systemu P1, w ktérym wpisuje si¢ dane kierownika
apteki musi by¢ réwniez podpisywany profilem zaufanym kierownika, czy moze by¢
to podpis wtasciciela?

Wniosek musi by¢ podpisany (podpisem zaufanym, osobistym lub
kwalifikowalnym) przez osobe, ktdra sktada wniosek tj. w tym przypadku przez
kierownika apteki, tzn. osobe, ktérej numer PWZ jest podawany na etapie
uzupetniania wniosku o dostep do systemu P1.

3. Jesli apteka z powodzeniem ztozyta wniosek przez SOW i uzyskata certyfikaty
a nastepnie nastapita zmiana kierownika to czy nalezy ponownie wystgpic¢
o certyfikat?

Nie ma koniecznosci ponownego generowania certyfikatow, poniewaz dane
kierownika sa potrzebne tylko w trakcie wystania wniosku w SOW i nie sa
przechowywane. To apteka otrzymuje certyfikat ktory, jest wazny 24 miesiace
od daty jego wydania.

4. Czy certyfikaty potrzebne do ztozenia wnioskdéw w systemie P1s3 darmowe?

W celu ztozenia wniosku o dostep do systemu P1 konieczne jest podpisanie
wniosku przez kierownika apteki, do czego mozna uzy¢ m.in. bezptatnego podpisu
zaufanego (profilu zaufanego). Certyfikaty generowane w ramach sktadania
wniosku w Systemie Obstugi Wnioskéw (SOW) sa bezptatne:
sow.ezdrowie.gov.pl/wniosek.

5. Czy apteka szpitalna rowniez powinna rozpocza¢ procedure podtaczania sie
do systemu P1? Nasza apteka nie realizuje recept pacjentéw, a jedynie
wewnetrzng dystrybucje lekéw dla pacjentéw lezacych na oddziatach.

System P1 obejmuje realizacje e-recept w aptekach ogélnodostepnych i punktach
aptecznych. Apteki szpitalne nie sa podtaczane do systemu P1.

6. Jak sprawdzi¢, czy moja apteka jest juz gotowa do realizacji e-recept?

Po ztozeniu wniosku do systemu P1i uzyskaniu certyfikatéw, nalezy zgtosic¢ sie
do dostawcy oprogramowania aptecznego po licencje z modutem/
funkcjonalnoscia e-recepty, a nastepnie odpowiednio skonfigurowac system
(zgodnie z instrukcjami od dostawcy).
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7. Czy system P1 bedzie integralny z systemem NFZ?

Tak, za wyjatkiem sprawozdan do NFZ (komunikat LEK), ktére sg wysytane
na dotychczasowych zasadach tj. odrebnie od systemu P1. Trwaja jednak
prace, ktére w przysztosci pozwolg na oparcie sprawozdawczosci aptek

na DRR, co zmniejszy obowigzki sprawozdawcze aptek.

8. Jak bedzie sprawdzana tozsamos¢ kierownika apteki?

Na potrzeby ztozenia wniosku o dostep do systemu P1tozsamos¢ kierownika
apteki jest weryfikowana na podstawie danych rejestrowych dostepnych

w Rejestrze Farmaceutéw oraz Rejestrze Aptek oraz podpisu zaufanego/
podpisu osobistego (dostepnego na e-Dowodzie Osobistym) lub podpisu
kwalifikowanego, ktérym autoryzowany jest wniosek sktadany w SOW
(System Obstugi Wnioskdw: sow.ezdrowie.gov.pl/wniosek). Najwazniejsze
dane to NPWZ oraz PESEL.

9. Jak dtugo bede czekac¢ na aktualizacje moich danych w Rejestrze Aptek?
Aktualizacja danych o poprawny NPWZ jest niezbedna do zarejestrowania apteki w P1.

W celu poprawy danych w NPWZ w Rejestrze Aptek mozliwe jest skorzystanie
z formularza dostepnego pod adresem: egate.rejestrymedyczne.csioz.gov.pl.
Po jego wypetnieniu i wystaniu, Wojewoddzki Inspektorat Farmaceutyczny
dokonuje aktualizacji danych. Po 1-2 dniach roboczych od pojawienia sie
poprawnego NPWZ w Rejestrze Aptek, mozliwe jest ztozenie wniosku o dostep
do systemu P1. W razie probleméw z logowaniem do eGate/wypetnieniem
formularza nalezy kontaktowac sie pod numerem 19 457 (numer wewnetrzny 2,
a nastepnie dokona¢ wyboru numeru dla systemu eGate).

10. Przy probie rejestracji na platformie SOW wyskakuje komunikat btedu o braku
korelacji NPWZ i PESEL kierownika apteki. Dane sprawdzone w Rejestrze Aptek
s3 poprawne.

Przyczyny btedu moga by¢ dwie:

1. Wniosek w SOW zostat podpisany przez kogos innego niz kierownika apteki
(w takiej sytuacji nalezy ponownie ztozy¢ wniosek) lub

2. W Centralnym Rejestrze Farmaceutdw kierownikowi apteki wpisano
niepoprawny numer PESEL.

W celu poprawy danych nalezy skontaktowac sie z Okregowa Izba Aptekarska.
Po uzyskaniu informacji o poprawieniu PESEL mozliwe bedzie ztozenie
wniosku.

11. Czy na platformie P1 zgtaszamy tylko kierownika apteki, czy rowniez sktadamy
wnioski dla pozostatego personelu (magister, technik)?

Whniosek o certyfikat do systemu P1w SOW sktada kierownik apteki.
Nie ma koniecznosci zgtaszania pozostatych oséb pracujacych w aptece.
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12. Czy procesu rejestracji na platformie P1 nalezy dokonywac poprzez komputer
w miejscu dziatalnosci apteki, czy tez istnieje mozliwos$¢ rejestracji w miejscu
i ,przeniesienie” uzyskanych certyfikatow?

Whniosek do systemu P1 mozna wypetni¢ na dowolnym komputerze z dostepem
do Internetu. Certyfikaty do systemu P1 zostaja przekazane na podany we
wniosku adres e-mail. To wtasnie tych certyfikatéw nalezy uzy¢ w systemie
aptecznym, aby zachowa¢ poprawnos¢ komunikacji pomiedzy systemem
aptecznym a systemem P1.

13. Pytanie o funkcje administratora danych systemu ustugodawcy, kto moze by¢ taka
osoba?

Administratorem danych jest osoba fizyczna, ktéra bedzie zarzadza¢ kontem
apteki w systemie P1 pod wzgledem technicznym. Moze to by¢ dowolna osoba
wyznaczona przez kierownika/wtasciciela apteki.

14. Czy jako administrator 3 réznych aptek (gdzie kazda ma innego wtasciciela) moge
wpisac¢ ten sam adres e-mail (w polu dotyczacym danych administratora danych
systemu ustugodawcy), wypetniajac wniosek o dostep do systemu P1?

Tak, mozna wskaza¢ ten sam adres e-mail w kilku wnioskach sktadanych w SOW
w sekgji dotyczacej danych administratora danych systemu ustugodawcy.
15. Czy system utatwi sprawozdawczos¢ dla NFZ?

Sprawozdania do NFZ, jak i ich korekty sa wysytane na dotychczasowych
zasadach, aczkolwiek trwaja prace majace na celu oparcie sprawozdawczosci
do NFZ o DRR wysytane do systemu P1.

16. Jak dtugo e-recepta bedzie przechowywana w systemie P1?

E-recepta w systemie P1jest przechowywana w SIM przez okres co najmniej 5 lat,
liczac od zakonczenia roku kalendarzowego, w ktérym:

1. nastapita refundacja — w przypadku recept na refundowane leki, srodki
spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego lub wyroby medyczne;

2. zostata zrealizowana — w przypadku recept innych niz okreslone w pkt 1.

17. W jaki sposdb sa identyfikowane leki gotowe w systemie aptecznym?
Identyfikacja jest oparta o kod EAN (13-cyfrowy) lub GTIN (14-cyfrowy)
oraz identyfikator z rejestru prowadzonego przez URPL.

18. Czy farmaceuci musza miec profil zaufany?

Nie. Profil zaufany jest potrzebny kierownikowi apteki do ztozenia wniosku
0 podtaczenie do systemu P1. Nalezy jednak pamietac, ze inng opcja podpisania
wniosku jest podpis kwalifikowany lub osobisty w e-Dowodzie Osobistym.
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19. Na postawie jakiego stownika lekow System P1 bedzie weryfikowat poprawnos¢
przepisanego przez lekarza leku (Bazyl, Bloz)?

Lek bedzie weryfikowany za pomoca kodu EAN, a poprawnos$¢ kodu EAN
jest sprawdzana w Rejestrze Lekdw w ramach systemu P1.

20. Czy IKP jest juz dostepne?
Tak, IKP jest dostepne od maja 2018 r. na portalu pacjent.gov.pl.
W celu aktywowania konta nalezy uzy¢ profilu zaufanego.

21. Kto ma dostep do IKP?

Do konta IKP (Internetowe Konto Pacjenta) dostep ma pacjent, ktéry posiada
profil zaufany (obywatel.gov.pl/zaloz-profil-zaufany) e-dowdd i e-Tozsamos¢.
Pacjent moze tez upowazni¢ do tego dostepu inne osoby.

22, Czy IKP bedzie zintegrowane z ZIP?

Tak, IKP jest juz zintegrowane z ZIP.

23. Dlaczego w ramach projektu P1 nie jest analizowany i niwelowany problem
z receptami, ktore sa btednie wystawiane w gabinetach?

Po stronie systemu P1 wdrazane s3 kolejne reguty, ktére maja zapewni¢
poprawnos$¢ danych na e-recepcie. Przygotowane zostato narzedzie, ktérego
zadaniem jest weryfikacja spdjnosci danych pomiedzy czescia techniczng i graficzna
e-recepty oraz takie, ktére ma weryfikowa¢ prawidtowos¢ oznaczonego poziomu
odptatnosci dla leku refundowanego.

24, Czy nierefundowane recepty trafia bezposrednio do WIF?
Obecnie nie istnieje taka integracja systemu P1z systemem WIF, dzieki ktérej

realizacje recept trafiatyby bezposrednio do WIF. Trwajg prace w tym zakresie.

25. W jaki sposob inspektor WIF bedzie miat dostep do dokumentoéw realizacji recept
nierefundowanych?

Tak jak obecnie, przedstawiciel WIF bedzie kontrolowat apteke w jej siedzibie.

26. Jaka pewnos¢ ma farmaceuta, ze jego NPWZ nie postuzy komus np. dawnemu
pracodawcy do realizacji e-recepty?

Ryzyko nieuprawnionego postuzenia sie czyim$ NPWZ przy realizacji e-recepty nie
jest wyzsze niz w przypadku realizacji recepty papierowej. Farmaceuta nadal musi si¢
zalogowac do systemu swoim loginem i hastem, aby mie¢ mozliwos¢ realizacji e-recept.

27. )Jak sie kontaktowac z CSIOZ w celu uzyskania informacji o e-recepcie?

Najwazniejsze informacje dotyczace e-recepty znalez¢ mozna na stronie
ezdrowie.gov.pl. Pytania mozna tez zadawac przez infolinig 19 457 lub e-mailem:
e-recepta@csioz.gov.pl.
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B 2. Jak dziata e-recepta

28. Jak pacjent ma przekazac¢ kody dostepu farmaceucie?

Kod dostepu do e-recepty lub pakietu e-recept znajduje sie na wydruku
informacyjnym, w IKP oraz w wiadomosci otrzymanej sms/e-mail (o ile
pacjent na swoim koncie IKP zaznaczyt, ze chce otrzymywa¢ powiadomienia
o wystawionych e-receptach w wiadomosciach sms/e-mail). Pacjent moze
podac je farmaceucie np. okazujac wydruk informacyjny lub podajac
4-cyfrowy kod dostepu z SMS.

29. Jakie dane powinny znalez¢ sie na wydruku informacyjnym pakietu e- recept?

Dane, ktére znajduja sie na wydruku informacyjnym okresla art. 96b ustawy Prawo
Farmaceutyczne:

* numer sktadajacy sie z 44 cyfr generowany w momencie zapisu recepty
przez system - klucz dostepu;

* numer sktadajacy sie z 4 cyfr generowany w momencie zapisu recepty
przez system - kod dostepu;

» identyfikator recepty;

» date wystawienia recepty;

e date realizacji ,,od dnia”, jezeli dotyczy;

e imie i nazwisko pacjenta;

e imig i nazwisko osoby wystawiajacej recepte;

e numer prawa wykonywania zawodu osoby wystawiajacej recepte;
e numer telefonu do bezposredniego kontaktu z osoba wystawiajaca recepte;
e nazwe produktu leczniczego;

e posta¢;

e dawke;

e ilos¢;

e sposob dawkowania;

e wskazany termin kontroli lekarskie;j.

30. Czy system P1 bedzie wskazywat zamienniki lekéw z recepty?
Nie. Wskazywanie zamiennikow lekéw odbywac si¢ bedzie na obecnie
obowigzujacych zasadach.

31. Jak bedzie wygladac¢ proces przy wydawaniu zamiennikow lekow?

Zamienniki s3 wydawane w taki sam sposéb jak obecnie. Ponadto, w IKP
pacjent moze zobaczy¢ jaki lek byt wypisany na e-recepcie, a jaki zostat
wydany.
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32.

33.

34.

35.

36.

37

38.

39.

Co bedzie w przypadku, gdy lekarz wypisze lek, ktéry bedzie zarejestrowany,
ale nie bedzie w obrocie?

Nalezy postapi¢ zgodnie z dotychczas obowigzujacymi zasadami. Mozna w takiej
sytuacji np. wyda¢ zamiennik.

Czy kody EAN uwzglednia¢ beda wielkosci opakowan lekow?

Tak. Kod EAN jest identyfikatorem opakowania leku.

Czy bedzie mozna korygowac i dodawac¢ uprawnienia dodatkowe pacjentow
do znizek?

Wszelkie zmiany sa mozliwe zgodnie z obowigzujacymi przepisami (patrz s. 8),
wprowadzenie e-recept nie zmienia dotychczasowych zasad.

Czy bedzie mozliwos¢ korekty e-recepty przez farmaceute, np. zmiana
odptatnosci?

Tres¢ e-recepty nie podlega modyfikacji przez farmaceute. Jednak np. zmiana
poziomu odptatnosci jest mozliwa i w takiej sytuacji odptatnosc ta bedzie
odnotowana w Dokumencie Realizacji Recepty. Szczegdty postepowania
okreslaja instrukcje uzytkownika uzywanego oprogramowania aptecznego.

Czy w trakcje realizacji e-recepty bedzie mozna zmienic liczbe wydawanych
opakowan? Jesli tak, do jakiego momentu realizacji?

Obowiazuja takie same zasady, jak dotychczas tzn. rezygnacji przed
zafiskalizowaniem transakcji mozna dokonac zawsze, a po zakonczeniu
transakcji mozna wykonac korekte. Wprowadzenie e-recept nie zmienia
w zaden sposéb tego procesu.

Czy farmaceuta bedzie mogt sprawdzic stan realizacji e-recepty?

Farmaceuta bedzie miat dostep do e-recept, ktére zrealizowano w jego aptece.
W takim przypadku moze sprawdzi¢, czy dana e-recepta zostata zrealizowana
w catosci, czy czesciowo. Zmiany statusow realizacji w Dokumentach Realizacji
Recept refundowanych farmaceuta moze dokonywac tylko w otwartym okresie
refundacyjnym.

Czy w aptekach bedzie koniecznos¢ drukowania jakich$ dokumentéw?
Nie ma takiego obowigzku, zaréwno e-recepty jak i DRR nie muszg by¢
drukowane.

Czy bedzie mozliwo$¢ wydania leku po terminie realizacji?

Nie jest mozliwe wydanie leku po uptywie waznosci recepty. Trwaja prace
w systemie P1w zakresie dodania walidacji automatycznie blokujacej taka
mozliwos$¢, co wyeliminuje ryzyko btedu po stronie farmaceuty.
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40.

H1.

42,

43.

b4,

45,

46.

47.

Czy bedzie mozliwos¢ wydania leku na e-recepte z ,data realizacji od” przed
wystapieniem tej daty?

Nie. Lek powinien by¢ wydany dopiero w dniu, od kiedy recepta jest wazna
do realizacji (od , daty realizacji od”).

Czy bedzie mozliwe wydrukowanie sktadu leku recepturowego wypisanego
na e-recepcie?

Takie rozwigzanie powinien zapewnic¢ system apteczny. Nalezy jednak
pamietac, ze jesli pacjent przyjdzie do apteki z wydrukiem informacyjnym,
to na wydruku sktad leku recepturowego bedzie sie znajdowat.

Jak bedzie wygladata e-recepta na leki recepturowe? Czy bedzie dostepny opis ze
sktadem leku recepturowego?

Zarowno na e-recepcie, jak i na wydruku informacyjnym bedzie znajdowat
sie sktad danego leku recepturowego.

Czy mozna znies$¢ blokade na e- recepcie z lekiem recepturowym?

Tak, jest taka mozliwos¢, jezeli lek nie bedzie wykonany w danej aptece.

Czy e-recepta bedzie zawierac informacje o pacjencie uprzywilejowanym
i uprawnionym do znizki (np. inwalida wojskowy, inwalida wojenny, honorowy
dawca krwi)?

Tak, e-recepta zawiera takie informacje, jezeli zostang wskazane przez osobe
ja wystawiajaca.

W jaki sposdb bedzie wyglada¢ wystawienie recept na leki z importu docelowego?

Recepty na leki z importu docelowego beda nadal wystawiane w postaci
papierowe;j.

Ustawa prawo farmaceutyczne pozwala wystawic recepte dla osoby
o nieustalonej tozsamosci (wtedy zamiast imienia i nazwiska stosuje si¢
zapis NN). Czy e-recepta bedzie obstugiwa¢ taki przypadek?

Recepte dla oséb o nieustalonej tozsamosci wystawia sie tylko w postaci
papierowe;j.

Czy farmaceuta bedzie mogt zablokowa¢, anulowac recepte?

E- recepte moze anulowac¢ jedynie osoba, ktdra jg wystawita. Farmaceuta
bedzie mégt natomiast zablokowa¢ e-recepte na lek recepturowy na czas
przygotowywania leku. Blokowanie e-recepty dotyczy réwniez sytuacji,
gdy wydana pacjentowi zostaje tylko czes¢ opakowan z danej e-recepty
(cze$ciowa realizacja recepty). Wéwczas, do czasu wydania pozostatych
opakowan recepta ta jest zablokowana. Ponadto, aktualne zostaja
dotychczasowe zasady w zakresie postepowania farmaceuty w przypadku
~podejrzanej” recepty, zgodnie z art. 96 ustawy Prawo Farmaceutyczne.
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48. Jak przebiegac bedzie anulowanie realizacji e-recepty?

Korekta Dokumentu Realizacji Recepty w systemie aptecznym bedzie
wygladata tak samo, jak wycofanie realizacji recepty papierowej. Wysytany
bedzie komunikat do systemu P1z korekta realizacji e- recepty, a dane

te po zapisaniu w systemie P1 beda stanowity aktualng wersje Dokumentu
Realizacji Recepty.

49, Czy jest jakas inna mozliwos$c¢ zablokowania e-recepty, oprocz blokady leku
robionego i blokady realizacji recepty tylko w tej samej aptece, nastepujacej
po zrealizowaniu 1 opakowania leku e-recepty?

Blokowanie dotyczy tylko leku recepturowego oraz czesciowej realizacji e-recepty.
w przypadku pakietu e-recept, pacjent moze realizowac objete nim e-recepty
w réznych aptekach.

50. Jak wyglada procedura korekty e-recepty przez lekarza przy ztym wypisaniu
dawkowania lub odptatnosci?

Nie jest mozliwe dokonanie korekty wystawionej i podpisanej e-recepty.
W przypadku btedu lekarz moze wystawi¢ nowa e-recepte, a btedna
anulowac. Nalezy jednak pamieta¢, ze farmaceuta — zgodnie z § 10
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 13 kwietnia 2018 r. w sprawie
recept — ma w okreslonych przypadkach mozliwos¢ realizacji e-recepty
pomimo btedéw.

51. Czy w przypadku braku Internetu lub w przypadku braku dostepu do P1
po zrealizowaniu e-recepty ,offline”, nastapi automatycznie wystanie informacji
do SIM po przywroceniu t3cznosci z P1, czy nalezy samemu ponowi¢ wystanie do SIM?

Te kwestie nalezy ustali¢ z dostawca oprogramowania aptecznego.
Za sposob wznowienia potaczenia i komunikacje z systemem P1 odpowiada
oprogramowanie apteczne.

52. Czy w przypadku awarii systemu P1 bedzie mozna realizowa¢ e-recepte?

W przypadku awarii systemu P1, zgodnie z art. 96 ustawy Prawo Farmaceutyczne,
mozliwa jest realizacja e-recepty na podstawie informacji o wystawionej e-recepcie,
np. w formie wydruku informacyjnego, po okazaniu przez osobe realizujaca e-recepte,
dokumentu potwierdzajacego tozsamosc¢ oraz ztozeniu i podpisaniu oswiadczenia,

ze osoba ta nie dokonata wczesniej realizacji e-recepty, ktérej dotyczy ta informacja.
Nastepnie do 3 dni od ustapienia awarii (nie wlicza sie dni wolnych apteki) konieczne
jest wystanie DRR dla tych e-recept do systemu P1. O szczegbty techniczne dotyczace
sposobu wysytania DRR do systemu P1 nalezy zapyta¢ dostawce danego systemu
aptecznego. Opis procedury realizacji e-recepty w przypadku awarii znajduje sie na
stronie https://ezdrowie.gov.pl/portal/artykul/wystawienie-i-realizacja-e-recept-
w-razie-braku-dostepu-do-systemu-e-zdrowie-instrukcja
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53. W jaki sposob bedzie wygladato zestawienie e-recept ,,na koniec dnia”
(tzw. paski dla recept refundowanych/nierefundowanych)?

Zestawienie wyglada analogicznie jak w przypadku recept papierowych,
przy czym na zestawieniu przy e-recepcie pojawia si¢ znacznik pozwalajacy
na odréznienie e-recepty od recepty papierowej. O szczegdty nalezy pytac
dostawce oprogramowania aptecznego.

54. Jak sprawdzi¢ poprawnos¢ wydanych lekéw na koniec dnia?

Mozliwos¢ retaksacji e-recept zapewniaja systemy apteczne.

55. Kiedy beda przesytane korekty do NFzZ?

Sprawozdawczo$¢ do NFZ (komunikat LEK) jest niezalezna od systemu P1.
Sprawozdania do NFZ, jak i ich korekty sa wysytane na dotychczasowych
zasadach. Trwaja jednak prace w zakresie mozliwosci oparcia sprawozdawczosci
na DRR, co w przysztosci ograniczy obowigzki sprawozdawcze aptek.

56. Czy nadal przy wydawaniu lekéw, potrzebne bedzie skanowanie opakowan?

Tak. E-recepta w tym zakresie nie zmienia dotychczasowych zasad.

57. Czy farmaceuta bedzie miat dostep do historii e-recept pacjentow?

Tak, jezeli pacjent wyrazi na to zgode poprzez uzycie dedykowanej
funkcjonalnosci na swoim Internetowym Koncie Pacjenta oraz jezeli
dostawca oprogramowania aptecznego udostepni taka funkcjonalnos¢
w systemie.

58. Kto bedzie miat dostep do wystawionej e-recepty?
Dostep do e-recepty posiada:

a. pacjent, za posrednictwem Internetowego Konta Pacjenta (IKP) lub
poprzez otrzymanie w gabinecie wydruku informacyjnego o e-recepcie,

b. farmaceuta — po pobraniu e-recepty z systemu P1 do realizacji w swoim
systemie aptecznym,

c. lekarz wystawiajacy e-recepte,
d. inni pracownicy medyczni — jesli spetniaja warunki okreslone w przepisach,
e. inna osoba upowazniona do tego przez pacjenta w IKP.

59. Co z pacjentami zagranicznymi, ktorzy nie posiadaja numeru PESEL?
Sposadb postepowania w celu otrzymania e-recepty.

Pacjenci nieposiadajacy numeru PESEL moga otrzymac e-recepte, a informacja
0 e-recepcie jest im przekazywana w formie wydruku informacyjnego

z kodem kreskowym lub 2D (QR). Identyfikator takiego pacjenta stanowi

seria i numer paszportu albo innego dokumentu stwierdzajgcego tozsamos¢
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albo niepowtarzalny identyfikator nadany przez panstwo cztonkowskie Unii
Europejskiej dla celdw transgranicznej identyfikacji, o ktérym mowa
w rozporzadzeniu wykonawczym Komisji (UE) 2015/1501.

60. Pacjent zjawia sie w aptece z e-recept3 wypisang w Polsce na rezydenta UE.
Obecnie jest wymagana kopia karty ubezpieczeniowej dla NFZ. Co jesli pacjent
nie ma przy sobie takiej kopii i nie chce jecha¢ do domu i przywiez¢, a chce
zrealizowac recepte na 100%. Co w takiej sytuacji?

Postepowanie jest doktadnie takie same, jak w przypadku recepty

papierowej (przepisy prawa w tej kwestii nie zmienity sie). Istnieje mozliwos¢
zmiany poziomu odptatnosci wypisanego leku na e-recepcie z refundowanego
na 100% tzn. na e-recepcie poziom odptatnosci pozostaje refundowany,

a w Dokumencie Realizacji Recepty odptatnosc¢ ta bedzie wskazana jako 100%.

61. Czy mozliwe bedzie cofnigcie recepty po wystaniu sprawozdania LEK do NFZ?

Sprawozdawczo$¢ do NFZ (komunikat LEK) jest niezalezna od sytemu P1.
Korekte e-recepty wykonuje sie na dotychczasowych zasadach, podobnie korekte
sprawozdan do NFZ.

62. Czy bedzie dostep do taksacji archiwalnych?

Dostep pozostaje na dotychczasowych zasadach.

63. Czy bedzie mozliwy zwrot lekow przez pacjenta w przypadku ich wycofania?

Tak, na dotychczasowych zasadach.

64. Czy jesli jedna recepta zostanie zrealizowana czesciowo w jednym okresie
rozliczeniowym, a nastepnie pozostata czes¢ opakowan z recepty wydam
w kolejnym okresie rozliczeniowym, to nie bedzie problemu?

Nie bedzie to problemem. Dla kazdej czesciowej realizacji wystawia sig
odrebny DRR. Takie realizacje sg przyjmowane przez NFZ w komunikacie
elektronicznym LEK.
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B 3. )Jak realizowac e-recepty,
na ktorych sa niepoprawne dane

65. Brak wskazania oddziatu NFZ na obrazie graficznym e-recepty,
a zamieszczenie jego w czesci technicznej. Czy moge zrealizowac
e-recepte jako refundowana?

E-recepte, na ktorej obrazie graficznym nie jest widoczny OW NFZ pacjenta,

a znajduje sie on w czesci technicznej, apteka moze zrealizowac¢ jako refundowang,
o ile na recepcie lekarz wpisat informacje o poziomie odptatnosci. Od lipca 2020 .,
wpisanie na e-recepcie OW NFZ nie bedzie juz w ogélne wymagane.

Ze stanowiskiem Ministerstwa Zdrowia w tej sprawie mozna sie zapoznac pod
adresem brak naniesionego oznaczenia Oddzialu Wojewodzkiego NFZ.

66. Brak wskazania tacznej dawki substancji czynnej dla leku psychotropowego/
odurzajacego na e-recepcie. Czy moge zrealizowac e-recepte?

E-recepta wystawiona w ten sposoéb jest niepoprawna i nie nalezy jej realizowac.
Pacjent powinien zwrécic sie do lekarza o ponowne, poprawne wystawienie
recepty.

Zgodnie z zapisami Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 11 wrzesnia 2006 r.

w sprawie srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych, prekursoréw
kategorii 1i preparatéw zawierajacych te srodki lub substancje na recepcie
elektronicznej wartos¢ ta moze by¢ podana liczbowo lub stownie.

Dane o sumarycznej ilosci substancji czynnej s3 podawane dodatkowo poza
danymi dotyczacymi nazwy, dawki, ilosci jednostek dawkowania.

67. Co w przypadku, gdy lekarz wystawiajac e-recepte postuzy sie EAN-em leku
spoza wykazu lekéw refundowanych, ale wpisze odptatnos¢ 50%?
Jak realizowac¢ taka e-recepte (czy na znizke, czy odptatnos¢ 100%)?

Nalezy postapi¢ zgodnie z komunikatem Ministerstwa Zdrowia z dnia 28.11.2019:
»Informujemy, ze wskazanie przez osobe wystawiajaca e-recepte btednego

kodu EAN w czesci technicznej e-recepty — przy jednoczesnym prawidtowym
oznaczeniu na e-recepcie innych elementéw, w tym odptatnos¢, nazwa produktu
leczniczego, srodka spozywczego specjalnego przeznaczenia zywieniowego lub
wyrobu medycznego, wielkos¢ opakowania, nie uniemozliwia realizacji takiej
e-recepty zgodnie z ww. oznaczeniem. Przyktadowo, jezeli lekarz wskaze na
e-recepcie prawidtowo odptatnos¢ 30%, a jednoczesnie poda kod EAN dla leku
petnoptatnego, osoba wydajaca lek moze wydac¢ lek za odptatnoscia 30%.

W sytuacji niezgodnosci pomiedzy tresciag e-recepty a wskazanym przez osobe
ja wystawiajaca kodem EAN mozna wydac lek zgodnie z ordynacja wpisang

w czesci wizualnej e-recepty — o ile oznaczenia w czes$ci wizualnej sg prawidtowe
- niezaleznie od tego co wynika ze wskazanego w czesci technicznej e-recepty
kodu EAN. W takim przypadku, prawidtowego oznaczenia kodu EAN dokonuje

w Dokumencie Realizacji Recepty osoba wydajaca produkt leczniczy, Srodek
spozywczy specjalnego przeznaczenia zywieniowego lub wyréb medyczny.”
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68. Brak wskazanego poziomu odptatnosci na e-recepcie, a wszystkie dane
na e-recepcie wskazuja, ze moze by¢ ona zrealizowana jako refundowana.
Czy taka e-recepte mozna zrealizowac jako refundowanga?

Do tej sytuacji zastosowanie ma § 10 ust. 1 pkt 8 rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 13 kwietnia 2018 r. w sprawie recept, zgodnie z ktérym farmaceuta moze
zrealizowac recepte pomimo braku wskazania poziomu odptatnosci na ponizszych
zasadach:

a)

w przypadku gdy produkt leczniczy wystepuje w wykazie w jednej odptatnosci
i nie wpisano oznaczenia,, X" albo,, 100%"” - osoba wydajaca wydaje ten
produkt leczniczy za odptatnoscia okreslona w wykazie refundacyjnym,

w przypadku gdy produkt leczniczy wystepuje w wykazie w wiecej niz jednej
odptatnosci i nie wpisano oznaczenia,, X" albo,, 100%" — osoba wydajaca
wydaje produkt leczniczy za najwyzszg odptatnoscia dla tego produktu
leczniczego okreslona w wykazie refundacyjnym,

w przypadku gdy recepta zawiera kod uprawnienia dodatkowego, osoba
wydajaca wydaje produkt leczniczy za odptatnoscia wynikajaca z tego
uprawnienia; w przypadku gdy recepta zawiera kod uprawnien dodatkowych
pacjenta, z wyjatkiem kodu uprawnienia dodatkowego pacjenta okreslonego
w lp. 7 zatacznika nr 1 do rozporzadzenia, osoba wydajaca wydaje produkt
leczniczy, srodek spozywczy specjalnego przeznaczenia zywieniowego

lub wyréb medyczny za odptatnoscig wynikajaca z okreslonego przez nia
uprawnienia dodatkowego pacjenta.

69. System apteczny podpowiada, ze dla e-recepty na lek recepturowy liczba
opakowan do wydania to 0. Czy moge zrealizowac taka e-recepte?

Tak, taka e-recepta moze zostac zrealizowana zgodnie z opisem leku wskazanym
na e-recepcie w jej warstwie graficzne;j.

70. E-recepta na preparat immunologiczny do indywidualnego zastosowania.
Na wizualizacji inny sktad niz w czesci technicznej. Jak zrealizowac taka e-recepte?

W przypadku rozbieznosci w sktadzie leku immunologicznego do indywidualnego
zastosowania w warstwie graficznej i technicznej, zasadnym jest potwierdzenie
prawidtowego sktadu preparatu u lekarza.

71. Na e-recepcie dla leku refundowanego wskazano btedny poziom odptatnosci
(R zamiast 50%). Czy moge zrealizowa¢ taka e-recepte?

Do ponizszej sytuacji zastosowanie ma par. 10 rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 13 kwietnia 2018 r. w sprawie recept (patrz s. 8). Farmaceuta
moze w takiej sytuacji zrealizowac e-recepte wybierajac prawidtowy poziom
odptatnosci.

CSlOZ ( Centrum Systeméw Informacyjnych . . . .
) Ochvony Zarowia e-recepta. Pytania i odpowiedzi

44



72. System apteczny podpowiada jaki lek wyda¢, przypisujac lek do aptecznej

73.

74,

75.

76.

bazy lekéw na podstawie EANu wskazanego przez lekarza w jego systemie
gabinetowym. Co w przypadku niepoprawnego przypisania w systemie
aptecznym?

W takiej sytuacji mozna zrealizowac e-recepte na podstawie obrazu graficznego,
zgodnie z opisem z punktu 67.

System apteczny przypisuje zaordynowany przez lekarza lek do leku z aptecznej bazy
lekow. Co w przypadku, gdy na wizualizacji e-recepty nie ma okreslonej
wielkosci opakowania (wymiennie liczby opakowan czy dawki leku)?

Taka e-recepte realizuje sie tak, jak recepte papierowa, na ktorej nie okreslono
ilosci leku tj. zgodnie ze wskazaniem par. 10 ust. 2 pkt 5 rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z 13 kwietnia 2018 r. w sprawie recept:

Jezeli na e-recepcie nie wpisano ilosci produktu leczniczego:

a) osoba wydajaca przyjmuje, ze jest to jedno najmniejsze opakowanie
okreslone w wykazie refundacyjnym, a w przypadku produktéw leczniczych,
niepodlegajacych refundacji — jedno najmniejsze opakowanie dopuszczone
do obrotu lub dostepne w obrocie na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej,

b) okreslono sposéb dawkowania i okres stosowania — osoba wydajaca
przyjmuje obliczong na tej podstawie ilo$¢, jako ilos¢ przepisang przez osobe
wystawiajaca e-recepte).

Co, jesli na e-recepcie dla dziecka, ktore ma numer PESEL wskazano numer
PESEL i dane dziecka oraz nadmiarowo numer PESEL opiekuna i jego dane?

Taka e-recepte mozna zrealizowa¢, wskazujac w DRR dane dziecka (w tym PESEL).
Dane opiekuna nalezy uznac za nieistotne.

Skad mam wiedzie¢, czy wystawiona e-recepta przez pielegniarke/potozna
zostata wystawiona w ramach samodzielnej ordynacji lub kontynuacji zlecenia
lekarskiego?

Informacja o tym, jaka recepta zostata wystawiona powinna sie znalez¢

na obrazie graficznym e-recepty. Dla samodzielnej ordynacji recepta powinna
miec tytut ,Recepta pielegniarska”, a dla kontynuacji zlecenia lekarskiego
»Recepta na kontynuacje zlecenia lekarskiego”. Co wiecej, w czesci technicznej
e-recepty informacja ta jest zawsze odpowiednio umieszczona (znajduja sie
znaczniki) i trafia do sprawozdania refundacyjnego.

Gdzie powinien znalez¢ sie nr OW NFZ- w sekcji ,0ddziat ubezpieczenia
i uprawnienia pacjenta” czy ,,ptatnik”?

Dla prawidtowosci e-recepty nie jest istotne w ktérym miejscu e-recepty znajduje
sie ta informacja.
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77. Brak oddziatu NFZ pacjenta w czesci technicznej i wizualnej, a wskazana

78.

79.

80.

81.

82.

odptatnos¢ refundowana leku- czy moge zrealizowa¢ e-recepte na znizke?

Taka e-recepte nalezy zrealizowac na 100%.

Na e-recepcie na preparat immunologiczny wytwarzany indywidualnie
dla pacjenta znajduje sie ,,data realizacji od” i rowna jest ,dacie wystawienia”,
czy moge zrealizowac taka e-recepte?

Tak, w czesci technicznej e-recepty ,data realizacji od” bedzie wystepowata
zawsze (niezaleznie od produktu na niej wystawionego). Natomiast

na wizualizacji, bedzie ona wyswietlana tylko w przypadku, gdy data ta

bedzie sie réznita od daty wystawienia. Jezeli na wizualizacji e-recepty nie jest
widoczna ,data realizacji od”, nalezy uzna¢, ze data ta jest taka sama, jak data

wystawienia e-recepty i nalezy zrealizowac e-recepte zgodnie z datg wystawienia.

Rozbieznos¢ pomiedzy ,data realizacji od” znajdujaca sie na wizualizacji i w czesSci
technicznej. Czy moge zrealizowac e-recepte?

Taka e-recepte nalezy zrealizowac zgodnie z informacja o ,dacie realizacji od”
znajdujaca sie w czesci technicznej.
Zapisanie ilosci leku niezgodnej z przepisami, w czesci opakowania na e-recepcie
np. 1,5 opakowania. Ile leku moge wydac¢?

Jezeli dotyczy to opakowania leku, ktérego nie mozna dzieli¢, nalezy wydac ilos¢

mniejsza, zblizong do ilosci zapisanej na e-recepcie, ale w petnych opakowaniach.

Wykaz lekéw, ktore mozna dzieli¢ znajduje sie w par. 5 rozporzadzenia

z dnia 12 pazdziernika 2018 r. w sprawie zapotrzebowan oraz wydawania z apteki
produktéw leczniczych, srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego i wyrobow medycznych.

Wskazanie przez osobe wystawiajaca recepte leku bez okreslonego numeru
EAN — w systemie aptecznym widze ,brak przypisania do kartoteki towarow”.
Czy moge zrealizowac taka e-recepte?

Tak. Taka e-recepte nalezy zrealizowa¢ na podstawie petnych danych z obrazu
graficznego e-recepty (nazwa, dawka, posta¢, wielko$¢ opakowania, liczba
opakowan).

Jaka ilos¢ leku nalezy wydac jezeli na e-recepcie w opisie leku znajduje sie
informacja np.

Nazwa leku, dawka, posta¢ 28 tabl. (2 blistry x 14 tabl.)

3 op.

D.S3x1

Taki zapis sugeruje, aby wyda¢ na podstawie §10 ust 3 ilos¢ mniejsza z dwéch liczb
okreslajacych ilos¢ opakowan i ilos¢ jednostek dawkowania.

W tej sytuacji opis leku jednoznacznie wskazuje jaki lek nalezy wyda¢

(podano nazwe, dawke, postac, liczbe jednostek w opakowaniu, EAN)

i pod spodem liczbe opakowan odnoszacych sie do tego konkretnego

produktu wraz z okreslonym dawkowaniem. Wyda¢ nalezy zatem 3 opakowania

po 28 tabletek produktu. Warunkiem koniecznym dla takiej realizacji jest komplet
danych w opisie leku na recepcie.
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83.

84.

85.

W innych przypadkach, gdy brakuje ktérejkolwiek z powyzszych danych,
nalezy zrealizowac e-recepte zgodnie z zapisami par. 10.

W systemie P1 prowadzone s3 prace, ktére ujednolicg zapis ilosci leku
do wydania na recepcie, aby nie byto watpliwosci co liczby jednostek,
ktore nalezy wydac.

Na obrazie graficznym e-recepty wskazano poprawny zapis dotyczacy leku tzn.
Lek, 10 mg, tabletki
2 op. po 10 tabl.

Natomiast w czesci technicznej wyswietlana jest informacja o tacznej liczbie
jednostek do wydania 10 i w efekcie wyswietlany jest komunikat o braku spojnosci
danych.

Co dla farmaceuty powinno by¢ wigzace w tej sytuacji (obraz graficzny czy czes¢
techniczna) oraz czy powinno zosta¢ wydane tacznie 20 tabletek, czy tylko 10?

Czy moge zrealizowac taka e-recepte?

Dla farmaceuty wigzacym jest obraz graficzny e-recepty, gdzie wskazano

liczbe jednostek leku do wydania (we wskazanym przyktadzie 2 opakowania po
10 tabletek, czyli tacznie 20 tabletek). Nalezy zatem zrealizowa¢ taka e-recepte
na podstawie informacji na obrazie graficznym. Podjeto prace, ktére maja na celu
zapewnienie spojnosci danych pomiedzy czescia graficzng a techniczng réwniez
w tym zakresie.

Podczas realizacji e-recepty w jej warstwie graficznej nie jest widoczna informacja
o uprawnieniu ,,S”, a w czesci technicznej ta informacja jest automatycznie
zaczytywana. Czy moge zrealizowac¢ e-recepte z uwzglednieniem tego uprawnienia?

Nie. Zgodnie z komunikatem Ministerstwa Zdrowia z dnia 30.12.2019 opieramy si¢
na warstwie graficznej e-recepty.

W warstwie technicznej e-recepty widoczna jest informacja o uprawnieniu senior,
natomiast w warstwie graficznej to uprawnienie opisane jest w sposob niezgodny
z zapisami rozporzadzenia w sprawie recept np. ,senior” zamiast oznaczenia ,,S".
Czy moge zrealizowac e-recepte z uwzglednieniem tego uprawnienia?

Zgodnie z zapisami par. 10, ust. 1, pkt. 1 rozporzadzenia w sprawie recept,

w przypadku uprawnien dodatkowych (za wyjatkiem uprawnienia ,S”) farmaceuta
moze podczas realizacji recepty dopisac takie uprawnienie dodatkowe, pod
warunkiem, ze pacjent przedstawi odpowiedni dokument potwierdzajacy

te uprawnienia.

W przypadku uprawnienia ,S” i informacji przedstawionej na obrazie graficznym
w postaci niezgodnej z zapisem rozporzadzenia i jednoczesnie zamieszczeniu
tej informacji w czesci technicznej e-recepty, recepte mozna zrealizowad

z uwzglednieniem tego uprawnienia.
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86. Podczas realizacji e-recept wystawionych przez pielegniarke lub potozna w systemie

aptecznym wyswietlany jest komunikat o braku mozliwosci realizacji danej recepty
ze wzgledu na to, ze danego leku pielegniarka nie mogta wypisa¢. Czy moge prosic¢
o jednoznaczne wskazanie, ktore leki moga wypisywac pielegniarki i potozne?

Pielegniarki i potozne moga wystawiac recepty w dwdch trybach:

1. Samodzielna ordynacja (jest to zamknieta lista substancji czynnych,
na ktdre pielegniarka moze wypisywac recepty)

2. Kontynuacja zlecen lekarskich (recepty na leki, z wytaczeniem lekow
zawierajacych substancje bardzo silnie dziatajace, srodki odurzajace
i substancje psychotropowe, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyroby medyczne).

Wykaz substancji, ktdre pielegniarka lub potozna moze samodzielnie ordynowac¢
zawarto w ,Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 18 stycznia 2018 r. w sprawie
wykazu substancji czynnych zawartych w lekach, srodkéw spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyrobow medycznych ordynowanych
przez pielegniarki i potozne oraz wykazu badan diagnostycznych, na ktére maja
prawo wystawiac¢ skierowania pielegniarki i potozne”.

87. Czy w przypadku realizacji e-recepty na lek recepturowy mam sie opierac jedynie

88.

89.

90.

na informacjach zawartych w warstwie graficznej? W czesci technicznej wyswietlane
s3 dziwne podpowiedzi (niezgodne z czescia graficzng) i nie wiem, na ktérej czesci
mam si¢ opierac.

Nalezy opierac sie na warstwie graficznej e-recepty.

Czy mozna zrealizowac e-recepte na lek o kategorii dostepnosci Rpw, gdzie w sekcji
danych o leku widnieje informacja o rodzaju recepty ,,Rp” ?

Nie, takiej e-recepty nie nalezy realizowac.

Czy mozna zrealizowa¢ e-recepte wystawiona przez praktyke lekarska, gdzie
w nazwie podmiotu wystawiajacego wskazane jest tylko imie i nazwisko lekarza
wystawiajacego, a brak jest petnej nazwy praktyki zgodnej z wpisem w CEIDG?

Tak, taka e-recepte mozna zrealizowac.

Na e-recepcie na lek recepturowy wskazano oprdcz sktadnikéw leku recepturowego,
nazwe zwyczajowa, ktora lekarz ma zapisana w swoim systemie gabinetowym.
Czy mozemy zrealizowac taka e-recepte na znizke?

Tak. Zgodnie z zapisami § 10 rozporzadzenia w sprawie recept, ust. 5 Osoba
wydajaca realizuje recepte, na ktorej:

(...

2) zawarte zostaty inne niz okre$lone w rozporzadzeniu lub w art. 96a ustawy -
Prawo farmaceutyczne informacje lub znaki niestanowiace reklamy.
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91. Na e-recepcie na lek o kategorii dostepnosci Rp lub Rpw nie wpisano numeru REGON
praktyki lekarskiej, w ktorej wystawiono e-recepte. Czy taka e-recepte mozna
zrealizowac¢?

W przypadku braku REGONU na recepcie nierefundowanej, taka e-recepte mozna
zrealizowac (niezaleznie od kategorii dostepnosci leku).

W przypadku braku REGONU na recepcie refundowanej, osoba realizujaca recepte
moze uzupetni¢ REGON wpisujac go w DRR.

92. Na e-recepcie w czesci technicznej wskazano ,date realizacji do” inng niz 365 dni
od daty wystawienia (np. 180 dni). Ile wazna jest taka e-recepta i czy moge ja w ogoéle
zrealizowac ?

Zgodnie z zapisami par. 11, ust.2 rozporzadzenia w sprawie recept osoba
wystawiajaca e-recepte moze oznaczy¢ termin jej realizacji na 365 dni.

W przypadku braku oznaczenia waznosci 365-dniowej, e-recepta co do zasady
jest wazna 30 dni od daty wystawienia lub ,daty realizacji od”"(poza wyjatkami
okreslonymi w ustawie prawo farmaceutyczne w zakresie dat waznosci recept).
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B 4. Pytania zwigzane z wejSciem w zycie
ustawy o zmianie niektorych ustaw
w zwidzku z wdrazaniem rozwigzan
w obszarze e-zdrowia

93. Jak dtugo bedzie wazna recepta elektroniczna i czy dotyczy kazdego
przepisanego leku?

0d 1 stycznia 2020 e-recepta moze posiadac specjalne oznaczenie wskazujace na
jej waznos¢ 365 dni. Przy braku takiego oznaczenia co do zasady e-recepta bedzie
wazna 30 dni, za wyjatkiem:

e recepty na antybiotyk — 7 dni od daty wystawienia lub daty realizacji od dnia
* recepty na preparat immunologiczny - 120 dni od daty jej wystawienia

» recepty na srodki odurzajace, substancje psychotropowe, preparaty
zawierajace te srodki lub substancje oraz prekursory kategorii 1 - 30 dni
od daty jej wystawienia

94, Czy termin waznosci recept — 365 dni — dotyczy tylko e-recept wystawionych
po 7 wrzesnia 2019 r. czy réwniez tych wystawionych wczesniej, ale realizowanych
w aptekach po 7 wrzesnia?

Wydtuzony do 365 dni termin waznosci e-recepty dotyczy recept, ktére zostaty
wystawione od 7 wrzes$nia 2019 do 31 grudnia 2019. Od 1 stycznia 2020 e-recepta
wazna 365 dni jest oznaczona specjalnym znacznikiem.

95. W przypadku realizacji e-recepty po uptywie 30 dni od daty wystawienia
lub naniesionej na recepcie daty realizacji ,od dnia” recepta jest realizowana
z wytaczeniem dni stosowania, ktore juz uptynety, liczac je od daty wystawienia
recepty lub naniesionej daty realizacji od dnia. Jak w praktyce nalezy to liczy¢?

W przypadku gdy pacjent rozpocznie realizacje recepty po uptywie 30 dni,
moze ja zrealizowac z wytaczeniem dni stosowania, ktére juz uptynety.
Realizacja recepty w ostatnich tygodniach jej waznosci jest mozliwa.
Wyliczenie naleznej wéwczas pacjentowi ilosci leku w odniesieniu do liczby
pozostatych dni pozwoli na okreslenie faktycznej ilosci leku przeznaczonego
do wydania kierujac sie wytycznymi okreslonymi przepisami prawa, tj.:
» jednorazowo pacjent moze otrzymaé¢ maksymalnie produkt niezbedny

do 180-dniowego okresu stosowania;

* jezeli wydanie produktu w wyliczonej ilosci (z uwagi na wielko$¢ opakowania)
jest niemozliwe, nalezy wydac produkt w najmniejszym opakowaniu
dopuszczonym do obrotu w Polsce.

Przyktad poprawnego wyliczenia:

Na e-recepcie przypisano lek X w ilosci 36 opakowan po 30 tabletek,
z dawkowaniem 3 x 1 tabletka.
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E-recepta zostata wystawiona 1.10.2019 r.:

e do dnia 31.10.2019 r. mozna wydac petna ilos¢ tj. 36 opakowan,
z uwzglednieniem, ze przy jednorazowym wydaniu mozemy wydac leku tylko
na 180 dni kuracji

» jezeli pacjent pojawi si¢ z e-recepta 1.11.2019 r. nalezy pomniejszy¢
0 93 tabletki (31 dni x 3 tabletki dziennie).

Przekazujemy komunikat Ministerstwa Zdrowia z 28.11.2019.

»W zwigzku z wejsciem w zycie od dnia 7 wrzes$nia 2019 r. art. 96a ust. 7a pkt 1
ustawy z dnia 6 wrze$nia 2001 r. Prawo farmaceutyczne (Dz.U. z 2019 r. poz. 499)
dotyczacego realizacji recepty elektronicznej po uptywie 30 dni od daty jej
wystawienia albo naniesionej na recepcie daty realizacji ,,od dnia”, informujemy,
ze w przypadku gdy e-recepta realizowana jest w czesciach, to pomniejszenie
ilosci wydawanego produktu leczniczego, Srodka spozywczego specjalnego
przeznaczenia zywieniowego lub wyrobu medycznego o dni niestosowania,
dokonywane jest wytacznie przy pierwszej czesciowej realizacji e-recepty.”

96. W przypadku pomniejszenia ilosci wydawanego leku o okres niestosowania
(gdy pacjent rozpocznie realizacje recepty po uptywie 30 dni) moze by¢ sytuacja, gdy
wyliczona ilo$¢ leku nie pokrywa sie z iloscia leku w petnych opakowaniach. Jakiej
wielkosci ,,ostatnie” opakowanie mozna wyda¢ w ramach zaokraglania?

Ilos¢ wydawanego leku moze przekroczy¢ wyliczong ilos¢ leku do wielkosci
najmniejszego opakowania dopuszczonego do obrotu.

Przyktad poprawnego wyliczenia:

Na e-recepcie przypisano lek X w ilosci 7 opakowan po 30 tabletek,
z dawkowaniem 3 x 1 tabletka (najmniejsze dopuszczone do obrotu
opakowanie to 30 tabletek).

E-recepta zostata wystawiona 1.10.2019 r.:

» jezeli pacjent pojawi si¢ z e-recepta 11.11.2019 r. ilos¢ tabletek nalezy
pomniejszy¢ o 123 (3 tabletki x 41 dni), co oznacza, ze mozna wydac
87 tabletek (co — zgodnie z zasadg zaokraglenia do najmniejszego
dopuszczonego do obrotu opakowania — daje 3 opakowania).

97. Co w sytuacji, gdy lekarz przepisze jedno najmniejsze opakowanie leku, natomiast
nie okresli dawkowania. Jak ma postapic farmaceuta po 30 dniach, poniewaz nie ma
mozliwosci wyliczenia na ile lek ma starczy¢?

Jezeli pacjent po uptywie 30 dni od dnia wystawienia e-recepty, obejmujacej
1 opakowanie leku, na ktérej nie zostat wskazany sposéb dawkowania, bedzie
chciat jg zrealizowa¢, farmaceuta powinien odméwic jej realizacji na podstawie
art. 96a ust. 7a pkt 1 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. - Prawo farmaceutyczne
(tj. Dz.U. 2019 poz. 499 z p6zn. zm.).
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Przepis ten, mowi o tym, ze ,w przypadku realizacji recepty elektronicznej
po uptywie 30 dni od daty jej wystawienia albo naniesionej na recepcie daty
realizacji ,od dnia”, recepta jest realizowana z wytaczeniem dni stosowania,
ktore juz uptynety, liczac je od daty wystawienia recepty albo naniesionej
na recepcie daty realizacji ,,od dnia”.

Obliczenie ilosci leku, ktdry nalezatoby wydac pacjentowi, po 30 dniach nie jest mozliwe
z uwagi na niewskazanie na recepcie dawki, dlatego farmaceuta nie moze wydac
pacjentowi lekdw w ogdle. W tym przypadku zastosowania nie znajduje § 10 ust. 1 pkt

4 rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie recept (Dz.U. 2018 poz. 745 z p6zn. zm.),
ktory odnosi sie do realizacji recepty w terminie 30 dni od dnia jej wystawienia.

98. Lekarz/lekarz dentysta moze wskaza¢ maksymalna ilo$¢ leku na e-recepcie na
360 dni stosowania, a farmaceuta moze wyda¢ na maksymalnie 180 dni stosowania.
Kiedy pacjent moze sie zgtosi¢ po pozostatg ilos¢ lekow? Po 180 dniach?

Przepisy nie precyzuja odstepu czasu, po uptywie ktérego pacjent moze otrzymac
pozostata czesc¢ leku, aczkolwiek oczywistg intencjg ustawodawcy jest, by odstep
czasu byt adekwatny do okresu stosowania leku juz wydanego.

99. Czy lekarz moze wystawic 12 e-recept na nastepujace po sobie okresy
stosowania, tak jak to jest dopuszczone w przypadku recept papierowych?

E-recepty moga by¢ wystawiane na nastepujace po sobie okresy stosowania.
W odniesieniu do e-recept, inaczej niz w przypadku recept papierowych, w ogéle
nie wystepuje ograniczenie ilosci, tj. mozna wystawic¢ 12 e-recept (lub wiecej).

100. Czy e-recepta moze posiada¢ oznaczenie ,,0od dnia” i jak wowczas liczy¢ termin
jej waznosci?
Tak. E-recepta, podobnie jak recepta papierowa, moze zawiera¢ oznaczenie

daty realizacji ,,od dnia”. w takim przypadku okres waznosci e-recepty liczy sie
od wskazanej na recepcie daty realizacji ,od dnia”.

101. Duza grupa lekéw psychotropowych i Srodkéw odurzajacych posiada kategorie
dostepnosci RPW i moze by¢ przypisane na maksymalnie 90 dni stosowania. Czes$¢
lekow psychotropowych posiada jednak kategorie dostepnosci RP.

Na jaki okres stosowania moga by¢ przepisane na e-recepcie takie leki?

Zastosowanie maja tu przepisy, mowiace, ze srodki odurzajace i substancje
psychotropowe o kategorii dostepnosci RP moga by¢ obecnie wypisane

na maksymalnie 360 dni stosowania, przy czym jednorazowo mozna wyda¢
pacjentowi lek na maksymalnie 180 dni stosowania. Podobnie byto przed zmiana
przepisow, ktore weszty w zycie 7 wrzesnia 2019 r. Jednoczesnie podjeto prace
analityczne co do potrzeby zmian prawnych, ktére spowoduja objecie przepisem
o mozliwosci przepisania leku na maksymalnie 90 dni stosowania réwniez
srodkéw odurzajacych i substancji psychotropowych o kategorii dostepnosci RP.
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102. Zgodnie z ustawa, mozliwos¢ wystawiania e-recept w imieniu lekarza ma
asystent medyczny. Czy w aptece bede widzie¢, ze to asystent lekarza podpisat dang
e-recepte?

Tak, jest to widoczne na obrazie graficznym e-recepty — dane asystenta
medycznego oraz osoby, w imieniu ktdrego ten asystent podpisat e-recepte.

103. Czy to prawda, ze recepty pro auctore i pro familiae beda réwniez wystawiane
w postaci elektronicznej?

Tak. Osoba wystawiajaca bedzie miata mozliwos¢ wyboru, w jakiej postaci
wystawia recepte pro auctore i pro familiae. Mozliwos¢ wystawiania recept
pro auctore i pro familiae w postaci elektronicznej jest dostepna w systemie P1.

104. Czy to prawda, ze pacjent moze przyjsc¢ do apteki z aplikacja, w ktorej ma swoje
e-recepty (inna niz IKP) i apteka ma mu zrealizowa¢ e-recepty?

Pacjenci maja mozliwosc¢ korzystania z aplikacji mObywatel, poprzez ktédra mozna
miec tatwy dostep do IKP, w tym do informacji o niezrealizowanych e-receptach.

105. Czy to prawda, ze na recepcie elektronicznej refundowanej nie bedzie juz kodu
OW NFZ pacjenta?

Tak, rozwigzanie ma obowigzywac od 1 lipca 2020 r.

106. Czy bedzie przystugiwac refundacja na leki pacjentowi w sytuacji wypisania mu
e-recepty na 360 dni kuracji, jesli w momencie wystawienia byta refundacja na dany
lek, a po kilku miesigcach lek ten nie bedzie sie juz znajdowat na liscie refundacyjnej?
Czy pacjent wykupi leki ze znizka mimo tego ze nie ma refundac;ji?

Realizacja recepty odbywa sie zgodnie z prawem obowigzujacym w chwili
wydawania leku. Jesli pacjent zgtosi sie do apteki, celem wykupienia lekéw,
w dniu, w ktérym dany produkt leczniczy nie bedzie juz objety refundacja,
woéwczas poniesie petng odptatnosc za leki. Postac recepty — papierowa lub
elektroniczna - nie ma wptywu na ww. zasade.

107. Na jaki okres kuracji moze by¢ wypisana recepta elektroniczna przy braku oznaczenia
jej waznosci 365 dni?

Taka e-recepta moze by¢ wystawiona na maksymalnie 360 dni kuracji (poza
wyjatkami okreslonymi w ustawie prawo farmaceutyczne), przy jednoczesnej
dacie waznosci 30 dni.
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B 5. Proces realizacji recept papierowych

108. Co zrobi¢ w sytuacji, gdy pacjent przychodzi do apteki z recepta petnoptatna,
na ktérej nie ma numeru recepty?

W takiej sytuacji system apteczny w sposéb automatyczny nadaje numer recepcie,
dzieki czemu mozliwe jest utworzenie DRR. Przepisy dopuszczaja mozliwos¢
realizacji recepty petnoptatnej, ktérej nie przydzielono unikalnego numeru
recepty.

109. Jak potraktowac recepte papierowa z 5 pozycjami, gdy pacjent realizuje tylko
jedna pozycje? W DRR bedzie widniata czesciowa i catkowita realizacja?

DRR wystawiany jest odrebnie do kazdej pozycji na recepcie papierowe;.

110. Jakie informacje powinien zawiera¢ tworzony w aptece DRR dla recepty
papierowej petnoptatnej (nierefundowanej)?

Tworzony w aptece DRR recepty papierowej nierefundowanej powinien
zawierac elementy wskazane w § 7 ust. 5 rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 13 kwietnia 2018 r. w sprawie recept.

111. Jakie dane nalezy wprowadzi¢ w sytuacji, gdy robiony jest odpis recepty? Odpis nie
bedzie przeciez takze zawierat numeru recepty.

W celu realizacji odpisu konieczne bedzie wprowadzenie numeru REGON
podmiotu wystawiajacego recepte, NPWZ osoby wystawiajacej recepte

oraz identyfikatora pacjenta (czyli zwykle numeru PESEL). Warto jednak
skontaktowac sie z dostawcg danego systemu aptecznego, poniewaz
dostawcy proponuja w swoich systemach utatwienia podczas realizacji
odpisow. Zakres danych wymaganych na odpisie recepty opisuje art. 96a
ust. 6 ustawy Prawo Farmaceutyczne. W przypadku braku numeru, to system
apteczny w sposob automatyczny nadaje numer.

112. Czy w przypadku realizacji recepty papierowej rowniez wpisujemy adnotacje
w DRR o rezygnacji z pozostatych opakowan lekow, czy te informacje umieszczamy
tylko na rewersie recepty?

Adnotacje o rezygnacji pacjenta z pozostatych opakowan lekéw moga by¢
zamieszczane na DRR lub na rewersie recepty papierowej. Petna informacja

o tym, jakiego rodzaju adnotacje nalezy dodawa¢ w DRR i na rewersie

recepty papierowej znajduje sie w par. 10 rozporzadzenia Ministra Zdrowia

z dnia 13 kwietnia 2018 r. w sprawie recept, art. 46 ustawy z dnia 27 sierpnia

2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
oraz par. 5 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 pazdziernika 2018 r.

w sprawie zapotrzebowan oraz wydawania z apteki produktow leczniczych,
srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyrobow
medycznych.
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113. Realizacja recepty petnoptatnej (100%) — czy nalezy wprowadza¢ wszystkie kody?

Tak. w DRR, niezaleznie czy dotyczy realizacji recepty refundowanej

czy nierefundowanej, nalezy wprowadzi¢ wszystkie dane wskazane

w par. 7 ust. 5 oraz dodatkowo w odniesieniu do recepty refundowanej dane
wskazane w par. 7 ust. 6 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z 13 kwietnia 2018 r.
w sprawie recept. W przypadku braku numeru recepty nierefundowanej,

to system apteczny w spos6b automatyczny nadaje jej numer.

114. Jak zrealizowac recepte bez kodow kreskowych? Nalezy wpisa¢ wszystkie dane?

Jezeli recepta nie ma kodow kreskowych, nalezy wymagane w DRR dane
wprowadzi¢ recznie.

115. Czy mozna dotaczy¢ lek do sprzedazy juz zafiskalizowanej? Czy nalezy wykona¢
korekte poprzedniej recepty i wybic¢ catos¢?

Kwestie te realizowane s3 roznie w zaleznosci od systemu aptecznego.
Pytanie w tym zakresie nalezy zatem skierowa¢ do swojego dostawcy
oprogramowania aptecznego.

116. Czy podczas wystawiania odpisu zaznaczamy przy realizacji recepty realizacje
catkowita czy czesciowa?

DRR wystawiany jest odrebnie do kazdej pozycji na recepcie papierowe;.

W przypadku wydawania odpisu do danej pozycji, z ktérej wydaliSmy czes¢
opakowan a pozostate zostang wydane na podstawie odpisu recepty, pozycje
te oznaczyc¢ nalezy jako ,czesciowo zrealizowang” i wystawic¢ do niej odpis.

117. Jakie dane powinna zawiera¢ papierowa recepta realizowana na 100%?

Dane okresla art. 96a ust. 1 ustawy Prawo Farmaceutyczne (gatrz s.5),
wskazano je we wstepie do niniejszego materiatu informacyjnego.

118. Jak wyglada realizacja recepty transgranicznej?

Realizacja odbywa sie na dotychczasowych zasadach, czyli bez generowania DRR.
Otaksowanie nastepuje na osobnym dokumencie potaczonym nastepnie z recepta.

119. Jak wyglada realizacja recepty weterynaryjne;j?

Realizacja odbywa sie na dotychczasowych zasadach, czyli bez generowania DRR.
Otaksowanie nastepuje na osobnym dokumencie potaczonym nastepnie z recepta.

120. Z racji braku numeru PESEL na recepcie 100% dla obcokrajowca, ktéremu
wystawiono recepte w Polsce, pole musi zosta¢ uzupetnione innym numerem,
prosze o wskazanie jaki to ma by¢ numer?

W przypadku oséb, ktérym nie nadano numeru PESEL wpisuje sie serig

i numer paszportu albo innego dokumentu ze zdjeciem stwierdzajacego
tozsamos¢ albo niepowtarzalny identyfikator nadany przez panstwo
cztonkowskie Unii Europejskiej dla celéw transgranicznej identyfikacji,
czyli identyfikator znajdujacy sie na karcie EKUZ lub na poswiadczeniu NFZ.
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121.

122.

123.

124.

125.

126.

127.

Retaksacja recept papierowych odbywa sie w kontroli recept. Czy po wykonaniu
retaksacji recepty papierowej wysytana jest informacja ponownie na platforme P1?

Raport z retaksacji recept nie jest wysytany do systemu P1. DRR wysytane
sa do systemu P1 na biezaco w trakcie obstugi pacjenta.

Co w sytuacji, gdy nastapi awaria/problem z siecia? W jaki sposob nalezy
realizowac recepty papierowe?

W takiej sytuacji mozna zrealizowac recepty na dotychczasowych zasadach

tj. otaksowanie nastepuje poprzez odreczng adnotacje na rewersie recepty

lub osobnym dokumencie potaczonym nastepnie z recepta, a nastepnie w czasie
do 3 dni roboczych dla apteki od usuniecia awarii nalezy przestac elektroniczne
DRR do systemu P1. W przypadku awarii trwajacej dtuzej niz 1 dzien,

termin 3 dni moze ulec wydtuzeniu przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia,

w drodze obwieszczenia.

Czy zmiany w DRR moga by¢ dokonywane tylko w trakcie realizacji recepty, do ktorej
DRR jest generowany?

Zmiany statusu realizacji czy tez uzupetnianie danych/adnotacji w DRR mozna
dokonywac w otwartym okresie refundacyjnym wielokrotnie. Po kazdej
zmianie system P1 aktualizuje dane z DRR.

Gdzie znajde informacje o danych jakie farmaceuta moze uzupetnic na recepcie
papierowej lub DRR?

Dane, ktére farmaceuta moze uzupetni¢ w przypadku btednie wystawionej
recepty opisuje par. 10 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 13 kwietnia 2018 r.
w sprawie recept — patrzs. 8.

W jaki sposob wykonuje sie korekty dla recepty papierowej, dla ktorej
wygenerowany zostat DRR?

Korekta recepty papierowej z DRR w systemie oprogramowania aptecznego
wykonywana jest na dotychczasowych zasadach. W trakcie generowania
korekty zostanie wytworzona korekta DRR.

Co powinni$my zrobi¢ w przypadku wydania, na zadanie pacjenta, dawki
mniejszej niz zaordynowana przez lekarza?

Jezeli realizujemy recepte z wydaniem dawki mniejszej to osoba realizujaca
recepte powinna w DRR, w adnotacjach nanies¢ informacje o takiej zamianie
zgodnie z brzmieniem par. 5 ust. 7 pkt 1 rozporzadzenia z dnia 12 pazdziernika
2018 r. w sprawie zapotrzebowan i wydawania z apteki produktéw leczniczych.

Jaki status realizacji oznaczy¢ w DRR, gdy wydajemy dla jednej pozycji lek z dwéch
réznych dostaw?

W przypadku takiej realizacji recepty dla pierwszej pozycji nanosimy w DRR
status czesciowej realizacji, a drugiej pozycji recepta zakonczona.
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Na Internetowe Konto Pacjenta (IKP)
zaloguj sie w serwisie

pacjent.gov.pl

Nie masz systemu gabinetowego?
Skorzystaj z aplikacji

gabinet.gov.pl

Nie wiesz jak dziata aplikacja? Obejrzyj film
intruktazowy https://link.do/f8xAX

Aktualnosci zwigzane z systemem P1
znajdziesz w serwisie ezdrowie.gov.pl

Nie znalaztes odpowiedzi
na nurtujace Cie pytanie?

Wyslij swoje pytanie na e-recepta@csioz.gov.pl,
odpowiemy i zamiescimy w kolejnej wersji poradnika.

Mozesz rowniez zadzwoni¢ na infolinie:
19 457

Za informacje zawarte w poradniku odpowiada:
Departament e-Zdrowia Ministerstwa Zdrowia

/\/\7 Ministerstwo
- /Zdrowia




