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Projekt z dnia 21.11.2019 r.

USTAWA

o stwierdzaniu, dokumentowaniu i rejestracji zgonow"

Rozdziat 1
Przepisy ogolne

Art. 1. Ustawa okresla zasady:

stwierdzania i potwierdzania zgonu;

ustalania przyczyny zgonu oraz przeprowadzania badania posmiertnego;

nabywania i utraty prawa do wykonywania czynnosci koronera;

sporzadzania karty zgonu,

rejestracji zgonu;

finansowania zadan zwigzanych ze stwierdzaniem, potwierdzaniem i dokumentowaniem

zgonu.

Art. 2. 1. Przepisow ustawy nie stosuje si¢ w przypadku zgonu pacjenta w podmiocie

leczniczym wykonujacym dziatalno$¢ lecznicza w rodzaju stacjonarne 1 calodobowe

Swiadczenia zdrowotne, w zakresie uregulowanym w art. 28, art. 28a, art. 31 1 art. 32 ustawy z

dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalno$ci leczniczej (Dz. U. z 2018 r. poz. 2190, z p6zn. zm.?)

oraz jezeli przepisy odrgbne stanowig inaczej.

2. Zasady wydawania i funkcjonowania karty dziecka martwo urodzonego reguluja

przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnoS$ci lecznicze;.

Rozdziat 2
Stwierdzanie i potwierdzanie zgonu oraz sporzadzanie karty zgonu

Art. 3. 1. Zgon osoby stwierdza si¢ w miejscu ujawnienia ciata osoby bez oznak zycia,

po wykonaniu czynno$ci obejmujacych:

2)

Niniejszg ustawg zmienia si¢ ustawy: ustawe z dnia 31 stycznia 1959 r. o cmentarzach i chowaniu zmartych,
ustawe z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej oraz ustawe z dnia 28 listopada 2014 r. — Prawo o
aktach stanu cywilnego.

Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogloszone w Dz. U. z 2018 r. poz. 2219 oraz z 2019
r. poz. 492, 730, 959, 1655 i 2020.
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zebranie informacji o okoliczno$ciach zdarzenia, w wyniku ktoérego doszto do zgonu lub

poprzedzajacego zgon, oraz przeprowadzenie badania przedmiotowego z ustaleniem

ewentualnych obrazen ciata;

dokonanie ustalen dotyczacych czasu zgonu;

ustalenie tozsamosci osoby zmartej i zapoznanie si¢ z dokumentami dotyczgcymi stanu

zdrowia w okresie poprzedzajacym zgon, jezeli jest to mozliwe.

2. Zgon stwierdzaja oraz czynnosci, o ktérych mowa w ust. 1, wykonuja:

lekarz podstawowej opieki zdrowotnej sprawujacy opieke nad osoba, ktorej zgon ma by¢

stwierdzony, jezeli jest $wiadczeniodawca udzielajagcym $wiadczen z zakresu

podstawowej opieki zdrowotnej na obszarze gminy wlasciwej dla miejsca ujawnienia
zwlok 1 zgloszenie ujawnienia zwtok nastapilo w czasie jego dziatania;

lekarz sprawujacy opieke medyczng w podmiocie wykonujacym dziatalno$¢ leczniczg w

rodzaju ambulatoryjne S$wiadczenia zdrowotne, w ktérym zgon osoby ma by¢

stwierdzony;

lekarz udzielajacy $§wiadczen opieki zdrowotnej w ramach nocnej i $wigtecznej opieki

zdrowotnej, w przypadku gdy ujawnienie ciata osoby bez oznak Zycia nastgpito na

obszarze jego dziatania i w czasie jego dziatania;

lekarz sprawujacy opieke medyczng w podmiocie innym niz podmiot leczniczy, w ktorym

zgon osoby ma by¢ stwierdzony;

kierownik zespotu ratownictwa medycznego, o ktérym mowa w art. 32 ust. 1 pkt 2 ustawy

z dnia 8 wrzes$nia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2019 r.

poz. 993 1 1590), w przypadku:

a) odstgpienia od prowadzenia medycznych czynno$ci ratunkowych w sytuacji
stwierdzenia znamion $mierci u ratowanej osoby w trakcie prowadzenia tych
Czynnosci,

b) stwierdzenia po przybyciu na miejsce zdarzenia znamion §mierci u osoby, wobec
ktérej miaty by¢ podjete medyczne czynnosci ratunkowe;

lekarz, z ktérym zawarta zostala umowa, o ktorej mowa w art. 13 ust. 8, zwany dalej

,koronerem”, w przypadkach innych niz okreslone w pkt 1-5.

3. Stwierdzenie zgonu przez osoby, o ktorych mowa w ust. 2 pkt 3-5, wymaga

potwierdzenia zgonu przez koronera.

Art. 4. Koroner jest obowigzany niezwtocznie podjac postepowanie w miejscu ujawnienia

zwlok na wezwanie lekarza, o ktorym mowa w art. 3 ust. 2 pkt 3 1 4, dyspozytora medycznego,



o ktorym mowa w art. 26 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie

Medycznym, a takze na wezwanie Policji, prokuratora, Panstwowej Strazy Pozarnej lub Strazy

Granicznej, oraz nie pdzniej niz w czasie 4 godzin od chwili przyjecia wezwania dokonad

ogledzin ciata 1 badan po$miertnych mozliwych do przeprowadzenia oraz podja¢ dziatania

majace na celu ustalenie tozsamosci osoby zmarte;.

Art. 5. Potwierdzenie zgonu przez koronera obejmuje wykonanie nastepujacych

czynnoSci:

)
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sporzadzenie dokumentacji fotograficznej, archiwizowanej elektronicznie, utozenia
zwlok 1 ich otoczenia oraz widocznych obrazen ciala i ich opisu, jezeli istnienie takich
zostalo stwierdzone;

przeprowadzenie wywiadu na temat okolicznosci zgonu z osobami obecnymi na miejscu
ujawnienia zwtok;

sporzadzenie charakterystyki miejsca ujawnienia zwiok;

przeprowadzenie badan zmierzajacych do weryfikacji czasu zgonu,

przeprowadzenie konsultacji z lekarzem specjalista w dziedzinie medycyny sadowej —
zaktadu medycyny sadowej uczelni medycznej za posrednictwem systemu
teleinformatycznego — w przypadku watpliwosci, co do okolicznosci 1 przyczyny zgonu,
sporzadzenie rysopisu i opisu cech identyfikacyjnych osoby zmarlej — w przypadku

badania zwlok o nieustalonej tozsamosci.

Art. 6. 1. Stwierdzenie i potwierdzenie zgonu, w tym wykonanie czynnos$ci, o ktoérych

mowa w art. 5, dokumentuje si¢ w protokole zgonu.

1y
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2. Protokét zgonu sktada sie z dwoch czescei:

z cze$¢ pierwszej dokumentujacej stwierdzenie zgonu — sporzadzanej przez osoby, o
ktérych mowa w art. 3 ust. 2;

z czegsci drugiej dokumentujacej potwierdzenie zgonu — sporzadzanej przez koronera w
przypadkach, o ktérych mowa w art. 4.

3. Protokét zgonu w czesci pierwszej dokumentujacej stwierdzenie zgonu zawiera:

dane o osobie nie okazujacej oznak zycia istotne dla jej identyfikacji, w tym jezeli jest to
mozliwe do ustalenia:

a) 1imi¢ (imiona) i nazwisko,

b) numer PESEL, a w przypadku jego braku seri¢ i numer dokumentu stwierdzajacego

tozsamos$¢ lub miejsce i date urodzenia,
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¢) adres miejsca zamieszkania albo adres miejsca pobytu;

stwierdzenie czasu i1 przyczyny zgonu oraz okreslenie przestanek pozwalajacych na ich

ustalenie albo informacje o braku mozliwosci ustalenia czasu i przyczyny zgonu,

informacj¢ o obowigzku potwierdzenia zgonu przez koronera, jezeli dotyczy;

w przypadku stwierdzenia zaistnienia okolicznos$ci, o ktorych mowa w art. 7 i art. 8, ich

wskazanie oraz dat¢ i godzing powiadomienia wilasciwego prokuratora, najblizszej

jednostki Policji lub wlasciwego powiatowego inspektora sanitarnego;

w przypadku podjecia dziatan, o ktérych mowa w art. 9, informacje o:

a) sporzadzeniu karty zgonu i wydaniu zwtok podmiotowi posiadajgcemu prawo do ich
pochowania albo

b) wnioskowaniu o przeprowadzenie badan po$miertnych i miejscu ich wykonania;

imi¢ 1 nazwisko osoby, ktora ujawnita cialo lub osoby powiadamiajacej, oraz numer

telefonu tej osoby, jezeli jest to mozliwe do ustalenia;

date 1 godzing rozpoczecia 1 zakonczenia czynnosci, o ktorych mowa w art. 3 ust. 1;

imi¢ (imiona) i nazwisko, numer prawa wykonywania zawodu, jezeli dotyczy, oraz podpis

osoby stwierdzajacej zgon.

4. Protokot zgonu w czgsci drugiej dokumentujacej potwierdzenie zgonu zawiera:

potwierdzenie zgonu;

informacje o podjetych dzialaniach oraz opis ustalen z przeprowadzonych czynnosci, o

ktérych mowa w art. 4 i art. 5;

stwierdzenie czasu i przyczyny zgonu oraz okreslenie przestanek pozwalajacych na ich

ustalenie albo informacj¢ o braku mozliwosci ustalenia czasu i przyczyny zgonu;

w przypadku stwierdzenia zaistnienia okoliczno$ci, o ktorych mowa w art. 7 i art. 8, ich

wskazanie oraz dat¢ i godzing powiadomienia wilasciwego prokuratora, najblizszej

jednostki Policji lub wiasciwego powiatowego inspektora sanitarnego;

w przypadku podjecia dziatan, o ktérych mowa w art. 9, informacje o:

a) sporzadzeniu karty zgonu i wydaniu zwlok podmiotowi posiadajacemu prawo do ich
pochowania albo

b) wnioskowaniu o przeprowadzenie badan po$miertnych i miejscu ich wykonania;

date 1 godzing rozpoczecia 1 zakonczenia czynnosci, o ktorych mowa w art. 5;

imi¢ (imiona) i nazwisko oraz numer prawa wykonywania zawodu lekarza oraz podpis

koronera.



5. Protokot zgonu w czesci pierwszej dokumentujacej stwierdzenie zgonu sporzadza si¢
w przypadkach, o ktérych mowa w art. 3 ust. 2:

1) pkt 1-4 1 6, w czasie nie dluzszym niz 4 godziny od chwili przyjecia zgloszenia albo
wezwania o ujawnieniu zwlok, o ktorym mowa w art. 4, jednak nie wczesniej niz po
uptywie 2 godzin od podanej godziny zgonu;

2) pkt 5 —niezwlocznie po stwierdzeniu znamion $mierci.

6. Protokodt zgonu w czesci pierwszej dokumentujacej stwierdzenie zgonu sporzadzony
przez osobe, o ktérej mowa w art. 3 ust. 2 pkt 3—5, przekazuje si¢ koronerowi. W przypadku,
gdy nie jest mozliwe niezwtoczne przekazanie protokotu zgonu koronerowi, pozostawia si¢ go
osobie, pod opieka ktorej pozostaja zwtoki. Dokonanie tej czynnosci potwierdza si¢ adnotacja
zamieszczong w protokole zgonu, zawierajaca dane identyfikujace osobe, ktdrej pozostawiono
protokot zgonu, takie jak: imi¢ 1 nazwisko oraz rodzaj i numer dokumentu stwierdzajacego jej
tozsamos¢ albo imi¢ 1 nazwisko oraz oznaczenie stanowiska stuzbowego.

7. Do protokolu zgonu, w zakresie nieuregulowanym w ustawie, stosuje si¢ przepisy
rozdzialu 7 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
(Dz. U. 22019 1. poz. 1127, 1590, 1655 1 1696).

8. Minister wtasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia, szczegotowy
zakres informacji objetych protokotem zgonu, w tym pytania dotyczace wywiadu na temat
okolicznosci zgonu, oraz wzor formularza protokotu zgonu, takze sporzadzanego w formie
dokumentu elektronicznego, uwzgledniajac  konieczno$§¢ potwierdzenia wykonania
okreslonych czynnosci 1 podjetych decyzji oraz zamieszczenia ustalen lub ocen istotnych w

zakresie informacji objetych protokotem zgonu.

Art. 7. W przypadku gdy osoba stwierdzajaca zgon lub koroner podejrzewa, ze:

1) do zgonu mogla przyczyni¢ si¢ osoba trzecia lub zgon byt wynikiem nieszczgsliwego
wypadku albo samobojstwa — niezwltocznie powiadamia o tym wiasciwego dla miejsca
ujawnienia zwlok prokuratora lub najblizszg jednostke Policji;

2) zgon nastgpil z powodu choroby zakaznej — niezwlocznie powiadamia wlasciwego dla
miejsca ujawnienia zwlok powiatowego inspektora sanitarnego albo panstwowego

granicznego inspektora sanitarnego.

Art. 8. Osoba stwierdzajaca zgon lub koroner powiadamiajg rowniez:
1) najblizsza jednostke Policji — w przypadku braku mozliwosci jednoznacznej identyfikacji

tozsamosci osoby, ktorej ciato jest poddawane ogledzinom;



2) wilasciwego dla miejsca ujawnienia zwtok prokuratora lub najblizsza jednostke Policji —

w przypadku wezwania do badania zwtok ptodu albo noworodka.

Art. 9. 1. Osoba, o ktoérej mowa w art. 3 ust. 2 pkt 1 1 2, albo koroner sporzadza karte

zgonu, jezeli wydaje zwloki podmiotowi uprawnionemu lub obowigzanemu do pochowania.

2. Osoba, o ktorej mowa w art. 3 ust. 2 pkt 1 1 2, albo koroner odstepuje od sporzadzenia
karty zgonu i wnioskuje o przeprowadzenie badan posmiertnych, jezeli istnieja uzasadnione
watpliwosci w kwestii przyczyny zgonu lub rozbieznosci w ocenie czasu i okoliczno$ci zgonu.
Zwloki przewozi si¢ do zaktadu medycyny sagdowej uczelni medycznej, a w razie jego braku
na obszarze wojewodztwa — do prosektorium szpitala wskazanego przez osobe, o ktorej mowa
w zdaniu pierwszym, i jezeli to mozliwe najblizszego miejscu wydania zwtlok.

3. Zapewnienie oraz zorganizowanie przewozu zwtok w przypadku, o ktérym mowa w
ust. 2, nalezy do zadan wilasnych powiatu. Przewozu zwltok dokonuje si¢ niezwlocznie po
zakonczeniu czynnosci stwierdzania zgonu przez osobg, o ktorej mowa w art. 3 ust. 2 pkt 112,
albo przez koronera.

4. Przewozu zwlok oraz ich przyje¢cia do podmiotu, o ktorym mowa w ust. 2 zdanie drugie,
dokonuje si¢ na podstawie protokotu zgonu sporzadzonego w cz¢sci pierwszej dokumentujace;j
stwierdzenie zgonu, a jezeli zgon stwierdzita osoba, o ktérej] mowa w art. 3 ust. 2 pkt 3-5,
réwniez w cze$ci drugiej dokumentujacej potwierdzenie zgonu przez koronera.

5. Podmiot, o ktérym mowa w ust. 2 zdanie drugie, jest obowigzany przyja¢ zwtoki i
odpowiednio zastosowac procedury postgpowania ze zwtokami pacjenta, ktorego zgon nastapit
w podmiocie leczniczym wykonujgcym dziatalno$¢ lecznicza w rodzaju stacjonarne i
catodobowe $wiadczenia zdrowotne, w tym przeprowadzenie badan posmiertnych, 1 nie p6zniej
niz w czasie 72 godzin od przyjecia zwtok wyda¢ kart¢ zgonu.

6. Koszty zwigzane z przeprowadzeniem procedur, o ktorych mowa w ust. 5, sa
pokrywane ze srodkow budzetu panstwa, z czgsci, ktorej dysponentem jest wojewoda wiasciwy
dla podmiotu, o ktérym mowa w ust. 2 zdanie drugie.

7. Sposob finansowania oraz tryb przekazywania §rodkéw z tytutu przeprowadzenia
procedur, o ktérych mowa w ust. 5, okresla umowa zawarta pomiedzy wojewoda a podmiotem,

o ktorym mowa w ust. 2 zdanie drugie.



8. Przepiséw ust. 1-7 nie stosuje si¢ w przypadku zaistnienia okolicznosci, o ktérych
mowa w art. 209 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks postgpowania karnego (Dz. U. z

2018 r. poz. 1987, z pdzn. zm.>).

Art. 10. 1. W przypadku zgonu pacjenta w $rodku transportu sanitarnego zespotu
ratownictwa medycznego albo lotniczego zespolu ratownictwa medycznego stosuje si¢
przepisy art. 9 ust. 2 zdanie drugie oraz art. 9 ust. 4-8, z tym Ze podmiot wtasciwy do przyjecia
zwtok wskazuje wojewddzki koordynator ratownictwa medycznego, o ktorym mowa w art. 29
ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym.

2. Przewozu zwlok, o ktorych mowa w ust. 1, dokonuje si¢ $rodkiem transportu
sanitarnego, w ktérym nastapil zgon pacjenta. Jezeli nie jest mozliwy bezposredni transport
zwlok do wskazanego podmiotu $rodkiem transportu sanitarnego lotniczego zespotu
ratownictwa medycznego, wojewodzki koordynator ratownictwa medycznego, o ktorym mowa
w art. 29 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym,
wskazuje miejsce ladowania. Zapewnienie 1 zorganizowanie przewozu zwlok nalezy do zadan
powiatu wlasciwego dla miejsca ladowania. Przewozu zwlok do wskazanego podmiotu

dokonuje si¢ niezwlocznie.

Art. 11. Badania po$miertne mogg by¢ przeprowadzone takze na zlecenie opiekuna
faktycznego lub osoby bliskiej w rozumieniu przepisow ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o
prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta albo innego upowaznionego podmiotu na
podstawie umowy zawartej z podmiotem przeprowadzajacym badanie. Koszty transportu
zwlok, przeprowadzenia procedur, o ktorych mowa w art. 9 ust. 5, w tym przeprowadzenia

badan posmiertnych, ponosi podmiot zlecajacy.

Art. 12. Osoba stwierdzajaca zgon oraz koroner sg obowigzani udziela¢ informacji
opiekunowi faktycznemu lub osobie bliskiej w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 6 listopada
2008 r. o prawach pacjenta 1 Rzeczniku Praw Pacjenta osoby zmartej w zakresie

wykonywanych przez siebie czynnos$ci i podejmowanych decyzji.
Rozdziat 3
Nabywanie i utrata prawa do wykonywania czynnosci koronera

Art. 13. 1. Koronerem moze by¢ lekarz, ktory spetnia nastepujace warunki:

3 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2018 r. poz. 2399 oraz z 2019
r. poz. 150, 679, 1255 1 1694.



1) ma prawo wykonywania zawodu lekarza na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej;

2) ma pelng zdolno$¢ do czynnosci prawnych;

3) nie byt skazany prawomocnym wyrokiem za umyslne przestepstwo $cigane z oskarzenia
publicznego lub przestepstwo skarbowe;

4) posiada:

a) specjalizacje z zakresu medycyny sadowej, patomorfologii, anestezjologii i

intensywnej terapii, medycyny ratunkowej albo

b) co najmniej 3-letni staz pracy w zawodzie lekarza oraz odbyt szkolenie w zaktadzie

medycyny sgdowej uczelni medyczne;.

2. Koronerem moze by¢ rowniez lekarz, ktory spelnia wymagania okreslone w ust. 1 pkt
1-3 bedacy w trakcie specjalizacji z zakresu medycyny sadowej lub patomorfologii, po
ukonczeniu 2 roku szkolenia specjalizacyjnego i uzyskaniu zgody kierownika specjalizacji.

3. Szkolenie, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 4 lit. b, prowadzi lekarz posiadajacy
specjalizacje z zakresu medycyny sagdowej na podstawie programu szkolenia obejmujacego co
najmniej 30 godzin, opracowanego na podstawie ramowego programu szkolenia przez
kierownika zakladu medycyny sadowej uczelni medycznej zatrudniajacej tego lekarza,
zatwierdzonego przez konsultanta krajowego w dziedzinie medycyny sagdowe;.

4. Odbycie szkolenia potwierdza zaswiadczenie o nabyciu umiejetnos$ci do wykonywania
czynno$ci lekarza powotanego do potwierdzenia zgonu, wydane przez kierownika zakladu
medycyny sagdowej, w ktérym lekarz odbyt szkolenie, na podstawie opinii dokumentujace;j,
nabycie takich umiejetnosci, sporzadzonej przez lekarza prowadzacego szkolenie.

5. Koronerem nie moze by¢ lekarz, wobec ktdrego jest prowadzone postgpowanie:

1) o przestepstwo umyslne $cigane z oskarzenia publicznego lub przestgpstwo skarbowe;
2) zwiazane z niedostatecznym przygotowaniem zawodowym;
3) w przedmiocie niezdolnosci do wykonywania zawodu ze wzgledu na stan zdrowia.

6. Wojewoda zwraca si¢ z pisemnym wnioskiem do wlasciwej okrggowej rady lekarskiej
o ustalenie i przekazanie listy lekarzy kandydatow na koronerdw, spetniajacych wymagania, o
ktérych mowa w ust. 11 2.

7. Okregowa rada lekarska, w terminie nie dtuzszym niz 90 dni od dnia otrzymania
wniosku, przekazuje wojewodzie listg lekarzy, o ktorej mowa w ust. 6, wraz z potwierdzeniem
przez lekarza zgtoszenia swojej kandydatury na koronera.

8. Wojewoda, po zasiggnigciu opinii konsultanta wojewoddzkiego w dziedzinie medycyny

sadowej, zawiera umowe o wykonywanie czynnos$ci koronera na danym obszarze z lekarzami



wybranymi z listy, o ktérej mowa w ust. 6. Umowa ta moze uwzglednia¢ posiadanie przez
koronera narzedzi do elektronicznego dokumentowania i rejestrowania zgonu.

9. Minister ~ wlasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze
rozporzadzenia, ramowy program szkolenia, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 4 lit. b, uwzgledniajac

zakres wiedzy i umieje¢tnosci niezbedne do wykonywania czynnosci koronera.

Art. 14. 1. Wojewoda prowadzi wykaz koronerdéw, zwany dalej ,,wykazem”, oraz
aktualizuje dane i informacje w nim zamieszczone.
2. Wykaz jest prowadzony w postaci papierowej lub w postaci elektroniczne;.
3. W wykazie zamieszcza si¢:
1) dane koronera:
a) imig¢ (imiona) i nazwisko,
b) numer prawa wykonywania zawodu lekarza,
¢) adres miejsca zamieszkania, adres poczty elektronicznej i numer telefonu;
2) okreslenie obszaru wezwania koronera;
3) termin rozpocz¢cia wykonywania czynnos$ci koronera;
4) informacja o zastgpstwie, w przypadku przerwy w wykonywaniu czynnosci koronera;
5) termin zakonczenia wykonywania czynnosci koronera.
4. Wojewoda udostgpnia wykaz dzialajacym na obszarze wojewddztwa:
1) podmiotom wykonujacym dzialalno$¢ lecznicza w zakresie podstawowej opieki
zdrowotnej;
2) dyspozytorniom medycznym;
3) podmiotom leczniczym oraz jednostkom pomocy spotecznej i innym jednostkom
organizacyjnym, w przypadku gdy jest w nich sprawowana opieka medyczna;
4) zaktadom medycyny sadowej uczelni medycznych;
5) jednostkom Policji, prokuratury, Panstwowej Strazy Pozarnej oraz Strazy Graniczne;.

5. Wojewoda udostepnia wykaz rowniez wlasciwej okregowej radzie lekarskie;.

Art. 15. 1. Koroner jest obowigzany niezwltocznie zglosi¢ wojewodzie zmiany danych
zamieszczonych w wykazie.

2. Koroner jest obowigzany niezwlocznie poinformowa¢ wojewod¢ o zaprzestaniu
spelniania warunkow, o ktérych mowa w art. 13 ust. 112, oraz prowadzonych postgpowaniach,

o ktérych mowa w art. 13 ust. 5.
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3. Okregowa rada lekarska niezwlocznie przekazuje wojewodzie informacje, ktdére moga
mie¢ wptyw na wykonywanie czynnosci koronera, w szczegolnosci o podjetych uchwatach w
przedmiocie pozbawienia prawa wykonywania zawodu lekarza, zawieszenia w prawie
wykonywania zawodu lekarza albo ograniczenia wykonywania okreslonych czynnosci
medycznych albo o zakonczonych i prowadzonych postgpowaniach karnych lub dotyczacych

odpowiedzialno$ci zawodowe;.

Art. 16. Koroner podczas lub w zwigzku z petnieniem obowigzkéw koronera korzysta z
ochrony przewidzianej w ustawie z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny (Dz. U. z 2019 r.

poz. 19501 2128) dla funkcjonariuszy publicznych.

Art. 17. 1. W przypadku uzyskania informacji, o ktorych mowa w art. 15 ust. 3,
swiadczacych o niespetnieniu warunkéw, o ktérych mowa w art. 13 ust. 11 2, lub informacji o
prowadzonych postepowaniach, o ktérych mowa w art. 13 ust. 5, wojewoda rozwigzuje umowe
o wykonywanie czynnosci koronera ze skutkiem natychmiastowym.

2. Wojewoda informuje wtasciwa okrggowa rade lekarska o rozwigzaniu umowy z
koronerem. Okregowa rada lekarska jest obowigzana do niezwtocznego wskazania kandydata
na koronera, spelniajgcego wymagania, o ktorych mowa w art. 13 ust. 1 1 2, po potwierdzeniu

przez lekarza zgtoszenia swojej kandydatury na koronera.
Rozdzial 4
Karta zgonu

Art. 18. 1. Karta zgonu sktada si¢ z trzech czesci przeznaczonych:
1) do zarejestrowania zgonu;
2) dla wlasciciela cmentarza;
3) dla potrzeb statystyki publiczne;.
2. Karta zgonu w czg¢sci przeznaczonej do zarejestrowania zgonu zawiera, jezeli sg znane:
1) nazwisko, nazwisko rodowe, imi¢ (imiona) osoby zmartej, numer PESEL, a w przypadku
jego braku — rodzaj i numer dokumentu stwierdzajacego tozsamosc¢;
2) miejsce, date 1 godzing zgonu albo miejsce, dat¢ i godzing ujawnienia zwlok lub
szczatkoéw ludzkich, jezeli nie jest mozliwe okreslenie czasu zgonu;
3) datg oraz miejsce urodzenia osoby zmarlej;
4) ple¢ osoby zmarle;.
3. Karta zgonu w czgsci przeznaczonej dla wlasciciela cmentarza zawiera:

1) nazwisko, nazwisko rodowe i imi¢ (imiona) osoby zmartej;



2)
3)

4)

5)
6)

7)

1)

2)
3)

4)
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stan cywilny osoby zmarlej;

miejsce oraz data zgonu albo miejsce i data ujawnienia zwtok lub szczatkow ludzkich,

jezeli nie jest mozliwe okreslenie czasu zgonu,

datg 1 miejsce urodzenia osoby zmartej;

imiona i nazwiska rodzicow osoby zmartej;

informacje, czy zgon nastapit w wyniku choroby zakaZnej, o ktérej mowa w ustawie z

dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u

ludzi (Dz. U. z 2019 1. poz. 1239 i 1495);

adnotacje o zarejestrowaniu zgonu lub zgtoszeniu zgonu, o ktérych mowa w art. 19 ust.

2.

4. Karta zgonu w cze$ci przeznaczonej dla potrzeb statystyki publicznej zawiera:

miejsce zamieszkania zmarlego, w tym okres przebywania na terytorium

Rzeczypospolitej Polskiej na obszarze danej gminy, jezeli sa znane;

wyksztatcenie zmartego;

informacje o zgonie, w tym przyczynach zgonu i rodzaju zgonu (zgon naturalny albo

nagly) oraz o osobie stwierdzajacej przyczyng zgonu, a w przypadku dziecka do roku

zycia roOwniez:

a) date urodzenia (rok, dzien, miesiagc) oraz godzing urodzenia,

b) pted,

¢) informacje o stanie jego zdrowia: dlugos¢, ciezar ciata, punkty w skali Apgar,

d) informacje o cigzy i porodzie: okres trwania cigzy, wielorako$¢ porodu, liczbe dzieci
urodzonych przez matke;

informacj¢ o przeprowadzeniu badan posmiertnych, w tym w przypadku kobiety

informacje¢ o cigzy, jezeli dotyczy.

Art. 19. 1. Karte zgonu przekazuje si¢ w jednym egzemplarzu podmiotowi posiadajgcemu

prawo do pochowania.

2. Podmiot, ktéremu zostanie wydana karta zgonu, przedktada ja kierownikowi urzedu

stanu cywilnego, ktory uzupeilnia odpowiednig cze¢s$¢ karty zgonu wraz z adnotacja o

zarejestrowaniu zgonu w rejestrze stanu cywilnego lub adnotacjg o zgltoszeniu zgonu, jezeli z

powodu niedostepnosci rejestru nie jest mozliwe zarejestrowanie zgonu w dniu jego zgtoszenia.

3. Adnotacja o zarejestrowaniu zgonu lub zgloszeniu zgonu jest wymagana roéwniez w

przypadku, gdy zwloki sa przekazywane uczelni medycznej albo uczelni prowadzacej

dzialalnos¢ dydaktyczng i badawcza w dziedzinie nauk medycznych.
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4. Podmiot, ktéremu zostata wydana karta zgonu, przekazuje odpowiednig cze$¢ karty
zgonu administracji cmentarza w celu pochowania.

5.Jezeli w zwigzku z niedostgpnoscig rejestru stanu cywilnego zgon nie zostal
zarejestrowany w dniu jego zgloszenia, zglaszajacy zgon sktada administracji cmentarza albo
uczelni, o ktérej] mowa w ust. 3, niezwlocznie po otrzymaniu, odpis skrocony aktu zgonu lub

odpis zupetny aktu zgonu osoby o nieustalonej tozsamosci.

Art. 20. Osoba sporzadzajaca karte zgonu jest obowigzana udzieli¢ na zadanie
wlasciwych organow wyjasnien odnoszacych si¢ do faktu zgonu 1 jego przyczyny, ktore moga
by¢ wykorzystywane tylko dla potrzeb statystyki publicznej oraz w postepowaniu
przygotowawczym lub sadowym. Jezeli zmarly pozostawal podczas ostatniej choroby pod
opieka lekarska, wyjasnienia mogg rowniez dotyczy¢ przebiegu tej choroby. Wyjasnienia te

stanowig tajemnice prawnie chroniong.

Art. 21. Minister wlasciwy do spraw zdrowia, w porozumieniu z ministrem wlasciwym
do spraw wewnetrznych 1 ministrem wiasciwym do spraw informatyzacji, okresli, w drodze
rozporzadzenia, wzor karty zgonu, w tym sporzadzanej w formie dokumentu elektronicznego,
oraz sposob jej wypelnienia, uwzgledniajac zakres danych konieczny do sporzadzenia aktu
zgonu i do umozliwienia pochowku osoby zmarlej oraz zakres danych wymaganych dla potrzeb

statystyki publiczne;.
Rozdziat 5
Rejestracja zgonow

Art. 22. 1. Dane objete kartg zgonu oraz karta martwego urodzenia, o ktérej mowa w
ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalno$ci leczniczej, zamieszcza si¢ w systemie
rejestracji zgonow.

2. Dane, o ktérych mowa w ust. 1, s3 rejestrowane za pomoca narz¢dzi
teleinformatycznych przez osobe sporzadzajaca karte zgonu, karte martwego urodzenia, albo
przez podmiot leczniczy wykonujacy dziatalno$¢ leczniczg w rodzaju stacjonarne i calodobowe
Swiadczenia zdrowotne 1 przekazywane do systemu rejestracji zgondw prowadzonego w
ramach Elektronicznej Platformy Gromadzenia, Analizy i Udostepniania Zasobow Cyfrowych
0 Zdarzeniach Medycznych, o ktérej mowa w art. 7 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o
systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2019 r. poz. 408, 730, 1590 i 1905).

3. Z systemu rejestracji zgonoéw dane, o ktorych mowa w art. 18 ust. 4, sa pobierane przez:

1) Gléwny Urzad Statystyczny;
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2) inne podmioty uprawnione na podstawie odrgbnych przepisow 1 w zakresie wskazanym

w tych przepisach.

4. Dane zamieszczone w systemie rejestracji zgondéw mogg by¢ aktualizowane przez
koronera, osobe¢ dokonujaca kodowania przyczyny zgonu oraz urzedy stanu cywilnego, w
zakresie danych objetych dokumentami sporzadzanymi przez te podmioty.

5. Wykonanie obowigzku kodowania przyczyny zgonu, zgodne z Migdzynarodowa
Statystyczng Klasyfikacja Chordb i1 Probleméw Zdrowotnych, przez osobe inng niz
sporzadzajaca karte zgonu, zapewnia wojewoda.

6. Wojewoda powierza wykonywanie obowigzku kodowania przyczyny zgonu osobie,
ktora:

1) ukonczyla studia wyzsze na uczelni medycznej lub uczelni prowadzacej dziatalnosé¢
dydaktyczng 1 badawcza w dziedzinie nauk medycznych;

2) posiada co najmniej 5-letni staz pracy w podmiocie wykonujagcym dziatalnos$¢ lecznicza;

3) nie byla skazana prawomocnym wyrokiem za umyS$lne przestepstwo ani umyslne
przestepstwo skarbowe.

7. Z systemu rejestracji zgondw dane, o ktérych mowa w art. 18 ust. 4, moga by¢
pobierane dla potrzeb statystyki publicznej przez Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego —

Panstwowy Zaktad Higieny.

Art. 23. Do systemu rejestracji zgonéw sg wprowadzane zmiany i uzupetnienia danych
objetych kartg zgonu oraz karta martwego urodzenia, w tym przez urzad stanu cywilnego oraz

przez pomiot przeprowadzajacy badanie po$Smiertne.
Rozdzial 6
Finansowanie czynnosci zwiazanych ze stwierdzaniem i dokumentowaniem zgonow

Art. 24. 1. Wydatki zwigzane z wykonywaniem czynno$ci stwierdzania zgonu,
sporzadzania protokotu zgonu i karty zgonu przez osoby, o ktérych mowa w art. 3 ust. 2 pkt 1—
4, uwzglednia si¢ w wysokosci $rodkow przeznaczanych na finansowanie dziatalnosci
leczniczej.

2. Lekarzowi, o ktérym mowa w art. 3 ust. 2 pkt 1-4, przysluguje wynagrodzenie za
kazdorazowe stwierdzenie oraz sporzadzenie protokotu zgonu w wysokosci 1/2 kapitacyjnej
stawki rocznej, o ktorej mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 137 ust. 2 ustawy z

dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow



— 14—

publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1373, z p6zn. zm.?), a w przypadku, gdy lekarz sporzadzit

réwniez kart¢ zgonu — w wysokosci tej stawki.

Art. 25. 1. Koronerowi przystuguje za kazdorazowe stwierdzenie lub potwierdzenie
zgonu oraz sporzadzenie protokolu zgonu i karty zgonu wynagrodzenie, ktore wynosi 15%
kwoty przecigtnego wynagrodzenia w gospodarce narodowej w roku kalendarzowym
poprzedzajacym przeprowadzenie te czynnos$ci, oglaszanego przez Prezesa Glownego Urzedu
Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej ,,Monitor Polski” na
podstawie ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach 1 rentach z Funduszu Ubezpieczen
Spotecznych (Dz. U. z 2018 r.poz. 1270, z pdzn. zm.)), zwane dalej ,przeci¢tnym
wynagrodzeniem”, a w przypadku odstgpienia od sporzadzenia karty zgonu — 10% kwoty
przecigtnego wynagrodzenia.

2. W przypadku koniecznosci dojazdu do miejsca wezwania koronerowi przystuguje
zwrot kosztow dojazdu na zasadach okreslonych w przepisach o naleznos$ciach
przystugujacych pracownikowi zatrudnionemu w panstwowej lub samorzadowej jednostce
sfery budzetowej z tytutu podrdzy stuzbowej na obszarze kraju.

3. Lekarzowi specjaliscie w dziedzinie medycyny sadowej, o ktorym mowa w art. 5 pkt
5, przystuguje wynagrodzenie za pozostawanie w gotowosci do konsultacji za posrednictwem
systemu teleinformatycznego — 2% kwoty przecigtnego wynagrodzenia oraz dodatkowo za
kazdg przeprowadzong konsultacje — 5% kwoty przecietnego wynagrodzenia. Srodki na
wynagrodzenie, o ktorym mowa w zdaniu pierwszym, uwzglednia si¢ w umowie, o ktorej
mowa w art. 9 ust. 7.

4. Wynagrodzenie koronera i koszty, o ktorych mowa w ust. 2, oraz wynagrodzenie, o
ktéorym mowa w ust. 3, sa finansowane z budzetu panstwa, z czesci ktorej dysponentem jest
wiasciwy wojewoda.

5. Wynagrodzenie koronera i zwrot kosztéw, o ktorych mowa w ust. 2, nie przystuguje

jezeli koroner dokonat ogledzin lub sekcji zwlok na zlecenie sagdu lub prokuratora.

Art. 26. Wojewoda wstrzymuje wyptate wynagrodzenia, o ktéorym mowa art. 25 ust. 1, w
przypadku uzyskania informacji uzasadniajacych watpliwosci co do rzetelnosci danych

zawartych w karcie zgonu lub jezeli wydana karta zgonu nie zawiera wymaganych elementow,

4 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2019 r. poz. 1394, 1590, 1694,
1726, 1818, 1905 1 2020.

) Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2018 r. poz. 2245 oraz z 2019
r. poz. 39, 730, 752, 1622, 1915 i 2070.
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do czasu wyjasnienia przyczyny wystapienia tych nieprawidtowosci. Jezeli nieprawidtowosci

nie wynikajg z braku rzetelnos$ci w zakresie wykonywania czynno$ci przez koronera wojewoda

cofa wstrzymanie wyplaty.

Rozdziat 7
Zmiany w przepisach, przepisy przejsciowe i przepis koncowy

Art. 27. W ustawie z dnia 31 stycznia 1959 r. o cmentarzach i chowaniu zmartych (Dz.

U. 22019 r. poz. 1473) wprowadza si¢ nastgpujace zmiany:

1)

2)
3)

w art. 8 ust. 1 otrzymuje brzmienie:

,» 1. Przyjecie zwlok do pochowania na cmentarz nastepuje na podstawie przekazania
karty zgonu w czgéci przeznaczonej dla administracji cmentarza, o ktérej mowa w
przepisach ustawy z dnia ... o stwierdzaniu, dokumentowaniu i rejestracji zgonéw (Dz.
U. poz. ...).”;
uchyla sig art. 11;
uchyla sig¢ art. 13.

Art. 28. W ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci leczniczej (Dz. U. z 2018 r.

poz. 2190, z pdzn. zm.®) wprowadza si¢ nastepujgce zmiany:

)]

w dziale I w rozdziale 1 dodaje si¢ art. 27b—27e w brzmieniu:

»Art. 27b. 1. Podmiot leczniczy wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza w rodzaju
stacjonarne i catodobowe $wiadczenia zdrowotne jest obowigzany do sporzadzenia karty
urodzenia.

2. Karta urodzenia zawiera:

1)  w czesci przeznaczonej do zarejestrowania urodzenia:

a) nazwisko, imi¢ (imiona), nazwisko rodowe, dat¢ i miejsce urodzenia oraz

numer PESEL matki dziecka, jezeli zostal nadany,

b) nazwisko, imi¢ (imiona), ojca, date i miejsce urodzenia oraz numer PESEL ojca

dziecka, jezeli zostat nadany,

c) miejsce, datg 1 godzine urodzenia dziecka,

d) pleg;

2)  w czesci przeznaczonej dla potrzeb statystyki publiczne;j:

a) date urodzenia,

9  Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2018 r. poz. 2219 oraz z 2019

r. poz. 492, 730, 959, 1655 i 2020.
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b) ple¢ dziecka,

c) numer PESEL matki lub ojca dziecka, jezeli zostal nadany,

d) informacje o stanie zdrowia dziecka: dhugos¢, ciezar ciata, punkty w skali
Apgar,

e) informacje o cigzy i porodzie:

— okres trwania ciazy,

— wielorako$¢ i miejsce porodu,

f) informacj¢ o liczbie dzieci urodzonych, w tym zywo urodzonych,

g) informacje o poprzednim porodzie:

— date poprzedniego porodu,

— zywotnos$¢ ostatniego dziecka z poprzedniego porodu,

h) miejsce zamieszkania rodzicow dziecka, w tym okres ich przebywania na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej na obszarze danej gminy, o ile sg znane,
oraz wyksztatcenie rodzicow dziecka.

3. Karte urodzenia przekazuje si¢ kierownikowi urz¢du stanu cywilnego

wlasciwemu do sporzadzenia aktu urodzenia w terminie 3 dni od dnia jej sporzadzenia.

Art. 27¢c. 1. W przypadku martwego urodzenia podmiot, o ktérym mowa w art. 27b
ust. 1, jest obowigzany do sporzadzenia karty martwego urodzenia.

2. Karta martwego urodzenia zawiera dane wymagane w karcie urodzenia oraz
informacje, ze dziecko urodzito si¢ martwe.

3. Kart¢ martwego urodzenia przekazuje si¢ kierownikowi urzedu stanu cywilnego
w terminie jednego dnia od dnia jej sporzadzenia. Jezeli nie jest mozliwe ustalenie pitci
dziecka, karty martwego urodzenia nie przekazuje sig.

Art. 27d. 1. Karta urodzenia i karta martwego urodzenia sa przekazywane
kierownikowi urzedu stanu cywilnego w formie dokumentu elektronicznego opatrzonego
kwalifikowanym podpisem elektronicznym.

2. Minister wtasciwy do spraw zdrowia, w porozumieniu z ministrem wtasciwym do
spraw informatyzacji, okresli, w drodze rozporzadzenia, wzor karty urodzenia oraz wzor
karty martwego urodzenia, sporzadzanych w formie dokumentu elektronicznego,
uwzgledniajac przejrzystos¢ i kompletnos¢ wymaganych danych.

Art. 27e. 1. Podmiot leczniczy wykonujacy dzialalno$¢ lecznicza w rodzaju
stacjonarne i catodobowe §wiadczenia zdrowotne pozyskuje i przetwarza dane, o ktorych

mowa w art. 27b ust. 2 pkt 2 lit. c—f.
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2. Podmiot leczniczy wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza w rodzaju stacjonarne i
catodobowe $wiadczenia zdrowotne przekazuje, dla potrzeb statystyki publicznej, dane,
o ktorych mowa w art. 27b ust. 2 pkt 2 lit. c—f, oraz shuzbom statystyki publiczne;j.

3. Podmiot leczniczy wykonujacy dzialalno$¢ lecznicza w rodzaju stacjonarne i
catodobowe $wiadczenia zdrowotne przekazuje dane, o ktérych mowa w art. 27c ust. 2,
do systemu rejestracji zgondéw prowadzonego na podstawie ustawy z dnia ... 0
stwierdzaniu, dokumentowaniu i rejestracji zgonow (Dz. U. poz. ...).”;

w art. 28 w ust. 1 w pkt 2 dodaje si¢ lit. ¢ w brzmieniu:

»C) sporzadzi¢ karte zgonu, o ktéorej mowa w ustawie z dnia .......... 0
stwierdzaniu, dokumentowaniu 1 rejestracji zgonoéw, z uwzglgdnieniem
przyczyny zgonu ustalonej przez upowaznionego przez kierownika lekarza,
zgodnie z obowigzujagcg Migdzynarodowa Statystyczng Klasyfikacjg Chorob 1
Probleméw Zdrowotnych.”;

w art. 31 w ust. 4 dodaje si¢ pkt 4 w brzmieniu:

»4) wniosku o przeprowadzenie badan po$miertnych w zwigzku z istnieniem
uzasadnionych watpliwosci w kwestii przyczyny zgonu lub rozbieznosci w ocenie
czasu 1 okoliczno$ci zgonu sporzadzonego na podstawie ustawy z dnia ...o

stwierdzaniu, dokumentowaniu i rejestracji zgonow.”.

Art. 29. W ustawie z dnia 28 listopada 2014 r. — Prawo o aktach stanu cywilnego (Dz. U.

7 2018 poz. 2224 oraz z 2019 r. poz. 730) wprowadza si¢ nastgpujgce zmiany:

)
2)
3)

4)

w art. 53 uchyla si¢ ust. 2 1 3;

uchyla si¢ art. 54;

w art. 93 w ust. 3 i 4 wyrazy ,,publicznej uczelni medycznej albo publicznej uczelni
prowadzacej dziatalno§¢ dydaktyczng i badawcza w dziedzinie nauk medycznych”
zastepuje si¢ wyrazami ,,uczelni medycznej lub innej uczelni prowadzacej dziatalno$¢
dydaktyczna i naukowa w zakresie nauk medycznych lub federacji podmiotow systemu
szkolnictwa wyzszego 1 nauki prowadzacej dzialalno$¢ naukowa w zakresie nauk
medycznych”;

uchyla si¢ art. 144.

Art. 30. Do dnia 30 czerwca 2021 r. koronerem moze by¢ lekarz, ktory nie spelnia

warunku, o ktorym mowa w art. 13 ust. 1 pkt 4 lit. b.
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Art. 31. Wojewoda moze powierzy¢ wykonywanie obowiazku kodowania przyczyny
zgonu osobie, ktora nie spelnia warunkow, o ktorych mowa w art. 22 ust. 6 pkt 1 lub 2, jezeli

obowigzek taki wykonuje w dniu wej$cia w zycie ustawy.

Art. 32. 1. Do dnia 1 stycznia 2023 r. dane, o ktérych mowa w art. 18 ust. 4, s3
przetwarzane dla potrzeb statystyki publicznej przez kierownika urzedu stanu cywilnego i
przesytane stuzbom statystyki publiczne;.

2. Karty urodzenia, karty martwego urodzenia i karty zgonu sporzadzone przed dniem
wejscia w zycie ustawy stanowig podstawe wpisoOw do aktow stanu cywilnego sporzadzanych
po tym dniu.

3. Dokumenty wydane na podstawie przepisow obowigzujacych przed dniem wejscia w
zycie ustawy przeznaczone dla administracji cmentarza w celu pochowania zwlok zachowuja
waznose¢.

Art. 33. 1. Do dnia 1 stycznia 2023 r. karta urodzenia i karta martwego urodzenia moga
by¢ przekazywane kierownikowi urzgdu stanu cywilnego w innej formie niz w formie
dokumentu elektronicznego.

2. Minister wlasciwy do spraw zdrowia, w porozumieniu z ministrem wilasciwym do
spraw informatyzacji, okresli, w drodze rozporzadzenia, wzor karty urodzenia oraz wzor karty
martwego urodzenia, o ktorych mowa w ust. 1, w tym sporzadzanych w formie dokumentow

elektronicznych, uwzgledniajac przejrzystos¢ i kompletno§¢ wymaganych danych.

Art. 34. 1. W latach 2021-2030 maksymalny limit wydatkéw bedacych skutkiem
finansowym ustawy wynosi dla budzetu panstwa w czesci 85, w roku:
1) 2021 -32 580290 zt;

2) 2022 —32 580 290 zi;
3) 2023 -32 580290 zt;
4) 2024 —32 580 290 zt;
5) 2025-32 580290 zt;;
6) 2026 —32 580 290 zt;
7) 2027 —32 580 290 zk;;
8) 2028 —32 580 290 zt;
9) 2029 -32 580290 zt;
10) 2030 —32 580 290 zt.
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2. W przypadku gdy wielko$¢ wydatkow, o ktérych mowa w ust. 1, po pierwszym
potroczu danego roku budzetowego wyniesie wigcej niz 65% limitu wydatkow przewidzianych
na ten rok, wielko$¢ przyznanych $rodkoéw przeznaczonych na wydatki obniza si¢ w drugim
potroczu o kwote stanowigca roznice migdzy wielkoscig tego limitu a kwotg przekroczenia
wydatkow.

3. Organem wlasciwym do monitorowania wykorzystania limitu wydatkow, o ktorych
mowa w ust. 1, jest minister wtasciwy do spraw zdrowia, a organami wtasciwymi do wdrozenia

mechanizmu korygujacego, o ktérym mowa w ust. 2, sg poszczego6lni wojewodowie.

Art. 35. Ustawa wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2021 r., z wyjatkiem:
1) art. 13 1art. 14, ktore wchodza w Zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia;
2) rozdzialu 5 oraz art. 28 w zakresie art. 27d i art. 27e ust. 3, ktére wchodza w zycie z dniem

1 stycznia 2023 r.

ZA ZGODNOSC POD WZGLEDEM PRAWNYM, LEGISLACYJNYM I REDAKCYJNYM
Konrad Mitoszewski
Dyrektor
Departamentu Prawnego w Ministerstwie Zdrowia

/dokument podpisany elektronicznie/
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