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Czescl.

Podstawa prawna




PODSTAWA PRAWNA

USTAWA z dnia 26 wrzesnia 2025 r. o zmianie ustawy
o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych oraz niektorych innych ustaw)

Dz.U. z 2025 r. poz. 1537

(gtéwnie zmiany w ustawie o swiadczeniach opieki zdrowotnej)



1. Kardiologia

2. Profilaktyka raka szyjki macicy (test HPV HR/cytologia)
3. Profilaktyka raka piersi (mammografia)

o obowigzek ,?33.‘3&‘3:.’.35
wejscie w zycie umawiania ;
ustawy przez centraing o Systamu cantraineg
e-rejestracje ?centrolnej e-rejestrocj%
ETAP]
od 1.08.2026 — do 1.01.2027 — od 1.02.2027
ETAP 1l
- o . obowigzek
obowigzek weiscie do centrcinej umawiania
rzekazania : rzez centralng
hgrmonograméw nowych zakresow pe- rejestracje

?o systemu centralnegc , .
centralnej e-rejestracji Choroby naczyn 5. Immunologia
Choroby zakazine 6. Nefrologia

Endokrynologia 7. Neonatologia

Hepatologia 8. Pulmonologia

hob-=



kardiologia

ETAP lI cytologia/test HPV HR obowigzek umawiania
. przez centralng e-rejestracje
mammografia
NFZ bedzie ptacit wytgcznie
wejécie w zycie za Swiadczenia umowione
ustawy w centralnej e-rejestraciji (art. 154a ust. 2)
a a

obowigzek przekazania harmonogramoéow
do systemu centralnego (centralnej e-rejestracii)

NFZ wstrzyma ptatnosci
w przypadku nieprzekazania harmonogramow
(art. 1540 ust. 1)




od 1.07.2026 r. — obowigzek umawiania wszystkich wizyt przez centralng e-rejestracje oraz
biezgcej (w czasie rzeczywistym) synchronizacji danych pomiedzy systemem gabinetowym i
systemem centralnej e-rejestracji dla zakresow objetych CeR

Oznacza to, ze od 1.07.2026 r. kazdy swiadczeniodawca musi:

1. mie¢ aktywny kazdy MUS w zakresach objetych CeR (MUS: miejsce udzielania $wiadczen /
komorka organizacyjna w RPWDL)

2. przekazywac kazdg umowiong wizyte do centralnej e-rejestracji przed udzieleniem
Swiadczenia lub najpozniej w dniu jego realizacji. Wyjatki stanowig wizyty nagte oraz problemy
techniczne po stronie centralnej e-rejestracii.

3. umawiac Pacjentow zgodnie z zasadami CeR okreslonymi w ustawie o swiadczeniach, m.in.:

» zgodnie z datg/godzing zgtoszenia sie przez Pacjenta (dotyczy to zaréwno zgtoszenia sie
Pacjentow w Placéwce, jaki przez IKP/ mojelKP)

« w przypadku braku wolnych termindw wizyty w okresie najblizszych 40 dni, umawiac
Pacjentéw do Poczekalni (o ile Pacjent wyrazi zgode)

« dane w systemie centralnym w kazdym momencie muszg by¢ zgodne z danymi w
systemie gabinetowym Placowki.

https://www.gov.pl/web/zdrowie/obowiazki-swiadczeniodawcow-objetych-centralna-e-rejestracja




< Powrodt

Obowigzki Swiadczeniodawcow
objetych centralng e-rejestracja

=1 19.02.2026
Wszyscy swiadczeniodawcy realizujgcy swiadczenia finansowane przez NFZ w zakresie
kardiologii, badan profilaktycznych: mammografii i testéw HPV HR/cytologii (etap podstawowy) httpSI//WWW.gOV.p'/WEb/Zd rowi
sg zobowigzani do integracji z centralng e-rejestracjg (CeR). . .

e/obowiazki-

swiadczeniodawcow-objetych-
centralna-e-rejestracja

KOMUNIKAT L

Obowigzki Swiadczeniodawcow
objetych centralng e-rejestracja




< Powrot

Centralna e-rejestracja

53 26.08.2024

Ministerstwo Zdrowia w 2024 roku uruchomito centralng e-rejestracje w formie pilotazu, ktory
trwat do konca 2025 roku. Funkcjonalnosc ta jest dostepna w Internetowym Koncie Pacjenta
(IKP), dostepnym na stronie internetowej www.pacjent.gov.pl oraz w aplikacji mobilnej mojelKP
(w czesci E-rejestracja). Celem wprowadzenia centralnego systemu jest umozliwienie

samodzielnego zarzadzania wizytami przez pacjentéw, zmniejszenie liczby nieodwotanych wizyt,

zapewnienie dostepu do informacji o dostepnosci Swiadczen w czasie rzeczywistym oraz w

diuzszej perspektywie, skrocenie czasu oczekiwania na Swiadczenie medyczne. Ustawa weszta w

Zycie 1 stycznia 2026 r. wprowadzajgc obowiazek integracji z centralng e-rejestracja dla
wszystkich Swiadczeniodawcow realizujgcych swiadczenia w zakresie kardiologii, badan
profilaktycznych: mammografii i testu HPV HR.

centralna
@- rejestraqa

Sakrasy kardiologia AOS
objete  Profilaktyka raka piersi
CeR: profilaktyka raka szyjki macicy

N¥FZ MZ cez

Dostepna dla Pacjenta przez S
Internetowe Konto Pacjenta (IKP) na pacjent.gov.pl :::: [T
i aplikacje mobilng mo}elKP

W konsekwencji zobowigzane do umawiania pacjentow w centralnej e-rejestracji oraz do

przekazywania swoich danych z systemu gabinetowego do systemu centralnego tj. centralnej e-

rejestracji beda placowki medyczne realizujgce Swiadczenia medyczne w zakresach:

1 Davadni barvdialamicarnuch

https://www.gov.pl/web/zdrowi
e/centralna-e-rejestracja-cer



Realizatorzy etapu podstawowego programu raka szyjki
macicy i ich obowigzki

Test HPVw triage z LBC Cytologia klasyczna
w howym schemacie w schemacie tradycyjnym

(badanie wycofywane)
POZ 01.0034.102.01 - swiadczenia potoznej poz - pobranie materiatu  01.0034.101.01 - swiadczenia potoznej poz w
z szyjki macicy do przesiewowego testu molekularnego HPV HR  programie profilaktyki raka szyjki macicy
w triage z cytologiag na podtozu ptynnym (LBC)

AOS 02.1450.102.02 - pobranie materiatu z szyjki macicy do 02.1450.101.02 - pobranie materiatu z szyjki macicy
przesiewowego badania HPV z cytologig ptynng (LBC) - zakres do przesiewowego badania cytologicznego - zakres
skojarzony z 02.1450.001.02 skojarzony z 02.1450.001.02

v’ Wszystkie Panie zgtaszajgce sie na wizyty w ramach zakresu ginekologii | potoznictwa w AOS powinny
by¢ weryfikowane pod kgtem kwalifikacji do badania przesiewowego w ramach PPRSzM —w
przypadku spetnienia kryteriow kwalifikacji pacjentki powinny mie¢ zaoferowane wykonanie badania

w ramach Programu.

v' Badania (testy HPV HR i cytologia), ktéra sg mozliwe do rozliczenia rowniez w zakresie podstawowym
GIN-POt, powinny wynikac¢ ze wskazan klinicznych, a nie powinna byc¢ frakfowana jako Swiadczenie
zamienne do badania profilaktycznego, niepodlegajgcego koniecznosci rejestrowania w SIMP.
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Czesc 1.

Lasady centralnej e-rejesiracji




NFZ MZ cez

CENTRALNA E-REJESTRACIJA

DOSTEP DLA PACJENTA PRZEZ IKP | mojelKP

Centralna e-rejestracja jest podsystemem centralhego
systemu e-zdrowia (P1), ktoéry gromadzi terminy wizyt
przekazane przez placéwki medyczne tworzac ogoélnopolski
system rejestracji na swiadczenia opieki zdrowotnej.

wyszukuje pacjentowi najblizszy zgodny z jego kryteriami termin

| automatycznie go zapisuje.



NFZ MZ cez

CENTRALNA E-REJESTRACJA

4 )

% Pochnci moga uméwi_c': sie online,

. z &-skierowaniem na pierwszq
DOS-I-ep le PCICJ@HTCIZ 5 wizyte do kardiologa na NFZ )
Internetowe Konto Pacjenta
acjentki umawiqjq sie online na
@ bezptatng profilaktyke raka piersi -
(IKP) dOST@pne mammografie

’ H o 4
na stronie pacjent.gov.pl p .

1 1 1 1 1 M 9, Pacjentki umawiaqjqg sie online na
| O p | | kO CJ | m O b | | ﬂ eJ m OJ 6| K P @ bezptatng profilaktyke raka szyjki
macicy — test HPV HR*
- /
*Test HPV HR zastepuje cytologie klasyczng

Pacjenci mogqg samodzielnie zarzgdzac wizytami:
odwotac lub zmieni¢ termin badania lub wizyty przez IKP i mojelKP



CENTRALNA
E-REJESTRACIJA

to mechanizm
przekazywania danych

CeR nie zmienia zasad zarzgdzania
grafikiem w Placowce!

Placowka umawia wizyty zgodnie z
dotychczasowymi zasadami.

MZ
system NPZ Mz cez

centralny

IKP

mechanizm

wymiany
danych w tle

Pl

system
gabinetowy



-

W jednym miejscu informacje

o dostepnych swiadczeniach @
w ramach poradni specjalistycznej

I termindw ich udzielaniaq,

na ktdre Pacjent moze umowic sie
samodzielnie.

\ 4
@zdrowie vy
> o
o o

CENTRALNA E-REJESTRACJA

o /
p

Dzieki temu Pacjent moze:

= wyszukac¢ wolne terminy
wizyt w IKP/ mojelKP

= zarzqdzac juz
umowionymi wizytami.

\_ /
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Uwaga! W IKP/ mojelKP
Pacjent moze zapisac sie
tylko na wizyte

pierwszorazowdq!

------------ >
System Internetowe
Swiadczeniodawcy Konto Pacjenta
Przekazanie Udostepnienie
harmonograméw  terminow wizyt
(grafikow) i Pacjentowi
wszystkich

termindéw wizyt
do e-rejestracji

e

przez Pacjenta

Centiralna e-rejestracja

System
Swiadczeniodawcy

Aktualizacja danych
w Systemie Placowki

(w czasie rzeczywistym)

-————
v

7

Internetowe
Konto Pacjenta
(mojelKP)
Umowienie/ zmiana/
anulowanie wizyty

Internetowe
Konto Pacjenta

Aktualizacja danych

w Systemie P1
(w czasie rzeczywistym)

P\

§ysiem
Swiadczeniodawcy

Umowienie/
Zmiana/
anulowanie wizyty

w imieniv Pacjenta
16



Przekazanie harmonograméw/terminéw wizyt przez Placéwke
z systemu gabinetowego do systemu centralnego CeR

Sposoéb dziatania

Placéwka przekazuje
harmonogramy przyjec
(grafiki) i terminy wizyt
poprzez swoj system
gabinetowy.

{

wizyty wolne

wizyty kontynuujace leczenie

wizyty pierwszorazowe

Dostawca powinien tak
dostosowac system, aby nie
byto koniecznosci
wykonywania dodatkowych
CZynnNosci przez pracownikow
system gabinetowy
automatycznie, w tle,
przekazuje i odbiera dane z
centralnej e-rejestracji.

W sytuacjach awaryjnych wykorzystanie aplikacji gabinet.gov.pl

17



KARDIOLOGIA

CO ZMIENIA

CENTRALNA E-REJESTRACJA?

1 ldentyfikacja Pacjenta:
* pierwszorazowego
« kontynuujgcego leczenie

3 Przekazywanie
wszystkich termindw (grafikdw)
do systemu centralnego

e

Dotyczy rowniez badan profilaktycznych

2 Umawianie Pacjenta
pierwszorazowego na 40 dni
| zapis do Poczekalni Pacjenta,
ktory nie otrzyma terminu wizyty w
ciggu 40 dni, uwzglednigjgc jego
kryteria zapisu.

4 Skonfigurowanie harmonogramaow
| dostosowanie systemu przez
dostawce, aby przestanie
odbywato sie automatycznie

18



KARDIOLOGIA

umowienie

zmiana

odwotanie

WIZYTA
PIERWSZORAZOWA

IKP, mojelKP, placéwka medyczna

IKP, mojelKP, placowka medyczna

IKP, mojelKP, SMS,
placowka medyczna

WIZYTA
KOLEJNA

placowka medyczna

placowka medyczna

IKP, mojelKP, SMS,
placowka medyczna

WIZYTA PACIENTA
Z UPRAWNIENIAMI
SZCZEGOLNYMI

placéwka medyczna

placowka medyczna

IKP, mojelKP, SMS,
placowka medyczna

%

Docelowo centralna e-rejestracja
bedzie weryfikowac uprawnienia
Pacjentow.

UWAGA! Pacjent uprzywilejowany, ktéry anulowat wizyte pierwszorazowqg

ZLostaje zapisany do Poczekalnil

19



KARDIOLOGIA

AP KOLCE

Dane do AP-KOLCE nalezy przekazywaé rownolegte do czasu petnej integraciji z
centralng e-rejestracjq.

Po petnej integracji Placowka nie bedzie musiata raportowac do APKOLCE.
Narodowy Fundusz Zdrowia we wspotpracy z Ministerstwem Zdrowia okresli warunki
rezygnacji z raportowania PWT i AP-KOLCE w zakresie swiadczen objetych centralng
e-rejestracjq.

Narodowy Fundusz Zdrowia zmieni rowniez informacje wyswietlane na stronie:
hitps://terminyleczenia.nfz.gov.pl/

Informacje dotyczgce termindw leczenia znajdujqg sie rowniez na stronie:
https://pacjent.gov.pl/

20



https://terminyleczenia.nfz.gov.pl/
https://pacjent.gov.pl/

SIMP przekazuje do
e-rejestracji informacje,
czy pacjentka kwalifikuje sie na
badanie

Weryfikacja uprawnien

\
N

—— —_

Czy musze
przekazywac dane
do SIMP?

centralna e-rejestracja
sprawdza w SIMP
(na dzieh umoéwienia badania)

uprawnienia pacjentki w eWUS.

centralna e-rejestracja
przekazuje do SIMP dane
o umowionym badaniu.

w systemie SIMP mozna
umawiac pacjentki
maksymalnie na 90 dni

21



Korzysci centralnej e-rejestracji dia[ZISEUEE

@) WOLNE TERMINY W JEDNYM MIEJSCU

> UPROSZCZENIE ZAPISU NA SWIADCZENIE

€> ZWIEKSZENIE LICZBY KANALOW

@> POWIADOMIENIA

@> ODWOLANIE LUB ZMIANA TERMINU

@) TERMINY NA BIEZACO

|1 Pacjent ma dostep do wszystkich wolnych
) termindw w jednym miejscu

Pacjent samodzielnie moze sie zapisac online,
bez koniecznosci kontaktu z placowkg

Pacjent ma dostep online przez IKP i mojelKP

Pacjent otrzyma powiadomienia z systemu P

Pacjent moze tatwo odwotac wizyte bez kontaktu z
placowkqg (przez IKP, mojelKP, SMS)

Pacjent ma dostep do informacji o terminach na
biezgco

22



Korzysci centralnej e-rejestracji dla Placowki

@) MALE PLACOWKI SA WIDOCINE \ Mate placdwki sg widoczne dla Pacjentow

@) PRZYPOMNIENIA O WIZYCIE WYSYLA CeR| Cenirainy system e-zdrowia PT wysyta

przypomnienia o wizycie dla Pacjentow

Placowki nie muszg ponosic¢ kosztow wysytania
powiadomien

> ZMNIEJSZENIE KOSZTOW

online (IKP, mojelKP)

Pracownicy obstugujgcy Pacjentow bedg modgli
poswieci¢ im wiecej czasu w Placowce

@ 0DC|AZEN|E REJESTRACJI W PLACOWCE ] Czesc¢ Pacjentdw bedzie korzystata z kanatu

@> ZWIEKSZENIE EFEKTYWNOSCI REJESTRACJI

Placowka ma dostep na biezgco do informaciji o

@> DOSTEP DO INFORMACIJI NA BIEZACO ] terminach uméwionych lub anulowanych w IKP/
SMS

23



KARDIOLOGIA

/godnie z zasadami
centralne] e-rejestrac:
Pacjent moze umowic sie na
pierwszorazowdq wizyte
kardiologicznq

jedynie na termin wizyty

w najblizszych 40 dniach,

o ile taki fermin jest dostepny.

Jesli Pacjent nie zngjdzie wolnego
terminu moze zapisac sie do

Poczekalni, ktdra przypilnuje koleiki
za Pacjenta.

24



Poczekalnia




KARDIOLOGIA

CZYM JEST
POCZEKALNIA?

Poczekalnia to po prostu wirtualna kolejka do
umowienia wizyty u lekarza (obecnie kardiologa)

To ustuga, ktora bedzie za Ciebie

Jpilnowac miejsca” i automatycznie, w Lista oczekujacych
. . . . . | czyli poczekalnia
mMmomencie pojawienia sie wolnego e
terminu zgodnego z Twoimi funkcjonuje tylko w
zakresie

wymaganiamli, Zapisze CIQ na wizyte. oierwszorazowych

wizyt do kardiologa

26



KARDIOLOGIA

Pacjent w Poczekalni:

/ostanie zapisany z kryteriami wybranymi przy
wyszukiwaniv wizyty;

Moze w kazdym momencie zmieni¢ kryteria
(powinien wybrac jak najmniej kryteriow wowczas
moze otrzymac wczesniejszy termin wizyty);
Imiana kryteriow powoduje aktudlizacje
szacowanego terminu wizyty.

Otrzyma prognoze terminu wizyty (zgodnie z
informacjami zawartymi w grafikach przekazanych
przez Placowki przy uwzglednieniu liczby
Pacjentow oczekujgcych w Poczekalni)

Otrzyma termin wizyty i zostanie poinformowany o
przydzielonym mu terminie (wolny ftermin wizyty
pojawi sie w wyniku odblokowania termindw na
kolejny dzien lub odwotania wizyty przez innego
Pacjenta)

27



Pacjent otrzymuje powiadomienia SMS/e-mail i powiadomienie PUSH:

Po kazdym
umowieniu, odwotaniv
wizyty (w tym zmiana

terminu wizyty)

\ /

Przypomnienie o wizycie
(7 dni i 1 dzien przed
wizytq)
mozliwos¢ odwotania
wizyty w odpowiedzi na
takg wiadomosc SMS;

o %

\_

Po zapisie

do Poczekalni

!

Otrzymywane powiadomienia zalezg od danych kontaktowych

w umowionej wizycie - warunek umowienia wizyty.



Czesc 3.

Rozpoczecie dziatan w CeR




Rozpoczecie
dziatan w CeR
przez Podmiot
Leczniczy

30
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KROK 1

Ustalenie trybu dziatania w centralnej e-rejestracj|

Gabinet.gov.pl

wykorzystanie
wtasnego systemu
gabinetowego (integracja we
wspotpracy z dostawca
oprogramowania)



32

KROK 2

Przekazanie danych MUS

v/

—

zarejestrowanie poradni w systemie e-Rejestracji Centralne;

w gabinet.gov.pl z roli Administratora podmiotu



Gabinet.gov.pl

33

Strona gtéwna - administrator

Wrtorek, 31.10.2023
=

2. Jan Kowalski ; . .
Witaj w gabinecie, Jan!

Instrukcja [ Pomoc(z) Testy na COVID-19 ¢  Domowa opieka medyczna 4

Rola
Administrator podmiotu

Podmiot leczniczy iHE

Strona gtowna
Uzytkownicy

Dane podmiotu

< @ e

Dane pacjenta

Rejestracja

B

[+ |

Deklaracje
Patomorfologia

Pakiety badan

@ o B o

Raporty

Obstuga zamawiania recept

Uzytlkownicy Patomorfologia

Lista uzytkownikow Nowe rozpoznanie patomorfologiczne

i Dodaj zatacznik wyniku badan
‘d, Dane pacjenta

Wyszukaj rozpoznanie
Wprowadz dane pacjenta Bz

Wyszukaj zatgcznik

Whytyczne do badan obrazowych %

Wyloguj &

— ..
g Zamawianie recept

ﬁ Rejestracja
Obstuga zamawiania recept

Przekaz dane MUS

Przekaz dane pracownikéw

Krajowa Sie¢ Onkologiczna
Stwérz nowa karte DILO
Wyszukaj karte
Plan leczenia

Koordynatorzy
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KROK 3

Przestanie do Centralnej eRejestracji danych o
wizytach (ZASILENIE INICJALNE)

ZASILENIE
INICJALNE

PLIKIEM
CSV

Utworzenie harmonogramow i
przekazanie wizyt do zapisania
w systemie w postaci plikow
CSV (zasilenie inicjalne)

Operacja:
zapiszNaWizyte

Utworzenie harmonograméw
i slotow, a nastepnie
rejestracja wizyt poprzez
standardowe zapisanie na
wizyte



KROK 4

Aktywacja MUS (Miejsca Udzielenia Swiadczenia)

Do momentu aktywacji MUS wszystkie sloty sg
NIEAKTYWNE, czyli niewidoczne w Centralnej
eRejestracji (Pacjenci za pomocg IKP nie mogg
sie jeszcze na nie zapisac).

Dzieki zasileniu inicjalnemu Pacjenci majg
utrzymane wczesniej uméwione terminy
wizyt i pozniej otrzymujg powiadomienia z CeR
oraz mozliwosc¢ tatwego odwotania wizyt.

Po aktywacji MUS Podmiot nie ma mozliwosci
przekazania wizyt na termin powyzej 40 dni.

W Gabinet.gov.pl aktywacja MUS dokonywana
jest przez uzytkownika zalogowanego w roli
Administratora podmiotu leczniczego.

35

przekazanie danych o wszystkich
wolnych i zajetych terminach w
obrebie danego MUS/ Poradni

wykonanie operacji aktywujMus

petna widoczno$é MUS w

Centralnej eRejestracji —

mozliwos$¢ zapisu poprzez
IKP/mojelKP
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KROK 5

Rozpoczecie pracy w CeR

Po wykonaniu wczes$niej wymienionych krokéw, Swiadczeniodawca moze rozpoczaé standardowg obstuge
pacjentow w Systemie, a terminy w utworzonych slotach stang sie dostepne dla pacjentow, innych placéwek oraz
poczekalni.

System

gabinetowy IKP mojelKP Poczekalnia
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KROK 6

Kazdy podmiot, ktory rozpoczat dziatania w systemie Centralnej eRejestracji powinien
obstugiwa¢ NOTYFIKACJE (powiadomienia o zmianach w grafikach)

Notyfikacje




KROK 7

Dzieki notyfikacjom administratorzy systemow
informatycznych Podmiotéw sg od razu informowani w
przypadku pojawiania sie problemoéw z odbiorem lub
wysytkg powiadomien o wszelkich zmianach w grafikach.
Adres ustugi wystawionej przez Podmiot nie moze by¢

K I u C Z O W e el e m e n ty adresem pochodzgcym z puli prywatnej, dopuszczalne sg

jedynie adresy publiczne.

podanie adresu e-mail
administratora, na ktory beda
wysytane powiadomienia e-mail, w
przypadku, kiedy system MUS bedzie
niedostepny lub bedzie zwracat bfad

implementacja funkcjonalnosci
odbierania komunikatow w systemie
informatycznym Podmiotu

podanie adresu URL endpointa

Wazne!
Przy problemach z notyfikacjami — mozna
skorzystac¢ z recznego odswiezenia grafikow za
pomoca operacji: pobierzListeWizytSync




Centralna e-Rejestracja

Przygotowanie do zasilenia inicjalnego

* ID MUS
¢ |D grafiku/harmonogramu

¢ |D lokalny Podmiotu

Kluczowe dane z
Gabinet.gov.pl:

Plik CSV indywidualnie dla
kazdego harmonogramu:

e W kazdym z plikéw: min. 1
wizyta, max. 1000 wizyt
¢ Jeden wiersz = jedna wizyta

e Kazda kolumna ma znaczenie —
zmiana kolejnosci generuje
BtAD

«ID MUS, harmonogramu i lokalne
podmiotu

edata, czas rozpoczecia i
zakonczenia wizyty,

Niezbedne DANE WIZYTY:

Niezbedne DANE
PACJENTA:

e imie/imiona, nazwisko,

e telefon i/lub e-mail — min.
Jedna forma kontaktu,

e PESEL lub in. identyfikator
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Wynik zasilenia inicjalnego

SUKCES - zasilenie przeprowadzone poprawnie, wszystkie wizyty
zaimplementowane do systemu Centralnej eRejestraciji

BLAD — wystgpit btad uniemozliwiajgcy dokonczenie zasilenia dla co

najmniej 1 wizyty — podany kod btedu, np.:

REG.WER.8361 Weryfikacja, czy podano co najmniej jedng
forme kontaktu do pacjenta — adres email lub telefon

REG.WER.9662 Weryfikacja, czy status skierowania
elektronicznego jest wiasciwy

REG.WER.9666 Weryfikacja poprawnosci identyfikatora
wystawcy skierowania papierowego

REG.WER.9644 Weryfikacja unikalnosci wizyty - System
sprawdza, czy wizyta juz istnieje w systemie CeR

REG.WER.8244 Weryfikacja, czy plik CSV importu inicjalnego
wizyt do harmonogramu zawiera prawidtowg liczbe kolumn, ich
kolejnosc¢ oraz zgodne typy

REG.WER.9667 Weryfikacja podania wartosci i zgodnosci z
formatem w polu daty zapisu na wizyte

WAZNE!
W odpowiedzi zwracany jest aktualny btad dla
konkretnej wizyty co moze oznaczag, ze przy kolejnym
wywotaniu zasilenia istnieje mozliwo$¢ pojawienia sie
odmiennego btedu dla wizyty, napotkanego w procesie
walidacji.
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Zasilenie inicjalne - wazne informacje

Pod konkretnie wysylang wizyte tworzony jest automatycznie slot, nie
trzeba go osobno tworzy¢ wczesniej.

W ramach zadania zasilenia mozna tez wskazac¢ konkretny slot, wczesniej
utworzony, na ktéry ma by¢ wprowadzona inicjalnie wizyta.

Status wyniku zasilenia mozna sprawdzi¢ po jego dokonaniu.

Przed wykonaniem zasilenia inicjalnego mozna przeprowadzi¢ jego wstepng
weryfikacje (wywotanie ustugi w typie WERYFIKACJA PLIKU).

Statusy skierowan, ktére sie pojawiaja:
o  Wystawione — mozna zapisa¢ na wizyte pierwszorazowg
o U realizatora — mozna zapisac¢ na kontynuacje leczenia

o  Zrealizowane — niemozliwe do uzycia jako podstawa umawianej wizyty

Pacjenci z pliku CSV utrzymuja zaplanowany przed CeR termin wizyty.




Najczestsze problemy z danymi podczas zasilenia inicjalnego

W 152 analizowanych wypowiedziach zidentyfikowano tgcznie 474 wskazania problemow z danymi,
co oznacza srednio ponad 3 problemy na jednego respondenta.

1. Ponad 80% respondentéw miato problem z danymi pacjentéw, w szczegélnosci dotyczyto
to:

* brakéw numeréw telefonéw (118 wskazan)
+ obstugi skierowan papierowych (96 wskazan)
* innych brakéw w danych pacjentéw, np. niepetne wpisy, dane teleadresowe, rozpoznania (74 wskazania)

2. Co trzecia placowka miata problemy z przekazywaniem danych do systemu, ktére
wynikaly z:

* braku informacji z systemu gabinetowego o wyniku zasilenia i liczbie przekazanych swiadczen (61
wskazan)

» braku petnej integracji systemu gabinetowego/ koniecznos¢ recznego eksportu danych (49 wskazan)
* rozbieznosci danych (system lokalny vs CeZ/ raporty (14 wskazan)
* btedoéw systemowych/ blokad/ bteddéw weryfikacji (P1, kody, uprawnienia) (19 wskazan)

3. Najmniej zgtaszanych probleméw dotyczytlo harmonogramoéw:
* problemy z harmonogramami pracy lekarzy/ slotami/ czasami wizyt (21 wskazan)
* koniecznos$¢ masowego przeplanowania pacjentow (13 wskazan)
» problemy z odwzorowaniem harmonogramoéw w P1 (9 wskazan)

4. 18 % respondentow nie odnotowato zadnych trudnosci podczas zasilenie inicjalnego
danych do centralnej e-rejestraciji (27 respondentéw)

5. Brak zgtoszenia problemoéw, z uwagi na niezakonczony proces zasilenia

» czes¢ respondentdw nie zgtaszato probleméw (41 wskazan) z uwagi na fakt, ze w czasie realizacji badania
byty przed zasileniem

* 12 respondentéw byto przed uruchomieniem procesu
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Najczestsze problemy

Brak widoczno$ci Podmiotu na IKP — brak aktywacji MUS.

Brak w Podmiocie informacji o zapisanej za pomocg IKP wizycie Pacjenta — brak
ustawionej synchronizacji endpoint i/lub e-mail administratora.

Btedny kod $wiadczeniodawcy w danych MUS, przez co pacjentka nie moze umoéwié
wizyty na badanie profilaktyczne.

Brak anulowania zgtoszenia w poczekalni, kiedy pacjent nie oczekuje juz na termin
wizyty pierwszorazowe.

Brak aktualizacji stanu udostepnionych wolnych terminéw w harmonogramach w
CeR.

Status realizacji wizyty pierwszorazowej ze strony Podmiotu:
. Niezrealizowana nie z winy Pacjenta — utworzenie wpisu do Poczekalni.

. Niezrealizowana z winy Pacjenta — brak utworzenia wpisu do Poczekalni.
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e-Rejestracja Centralna

Infolinia Centrum e-Zdrowia—-19 239

e-rejestracja@cez.gov.pl

zgtoszenia techniczne dotyczace srodowiska produkcyjnego CeR

ikp-pomoc@cez.gov.pl

zgtoszenia techniczne Pacjentow dot. problemdw z CeR



mailto:e-rejestracja@cez.gov.pl
mailto:ikp-pomoc@cez.gov.pl

Kontaki

Kontakt do CeZ (zgtoszenia techniczne):

infegracio_pl@cez.gov.pl - zgtoszenia i pytania dotyczqgce integraciji systemu

gabinetowego z P1 (przed uruchomieniem dziatania produkcyjnego)

erejestracia@cez.gov.pl - zgtoszenia i pytania dotyczqce centralnej e-rejestracii

Infolinia Centrum e-Zdrowia (dla zgtoszen produkcyjnych): 19 239

Kontakt do MZ:

Kontakt do NFZ:
Oddziaty NFZ: zgodnie z zasadami kontaktu OW

(w pierwszej kolejnosci nalezy sie kontaktowac z oddziatami NFZ)

Centrala NFZ: _
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Przydatne linki

Szczegdtowe informacje dotyczqce centralnej e-rejestraciji

Strony Ministerstwa Zdrowia i Cenirum e-Zdrowia

https://www.gov.pl/web/zdrowie/centralna-e-rejestracja-cer

hitps://pacjent.gov.pl/e-rejestracja

https://ezdrowie.gov.pl/portal/artykul/centralna-e-rejestracja-informacije-dla-osob-
obslugujacych-pacjentow

https://ezdrowie.gov.pl/portal/home/dla-dostawcow/interfejsy
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