TEST REFUNDACYJNY

Ponizej zamieszczamy test szkoleniowy dla lekarzy wystawiajgcych recepty refundowane,
opracowany na podstawie przepisow obowigzujgcych w dniu 10 maja 2012 roku. Odpowiedzi wraz z
podaniem odnosnego aktu prawnego zamieszczono na koncu testu. Test przygotowat dr Maciej
Jedrzejowski, zaopiniowat Zespotl Radcow Prawnych Naczelnej Izby Lekarskiej (uwagi podkreslone).

1. Uprawnienia do przepisywania recept refundowanych okresla:

A. ustawa refundacyjna

B. ustawa o $wiadczeniach opieki zdrowotnej

C. do 1.07.2012 ustawa o $wiadczeniach, od 1.07.2012 ustawa refundacyjna

D. do 1.07.2012 zar6wno ustawa o $wiadczeniach jak i ustawa refundacyjna; od 1.07.2012 wylacznie
ustawa refundacyjna

E. rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie recept

2. Zgodnie z art. 2 ust 14 ustawy refundacyjnej do wystawiania recept refundowanych ze srodkow
publicznych uprawnieni s3:

A. lekarze ubezpieczenia zdrowotnego

B. lekarze wykonujacy zawod ktorzy podpisza z NFZ umowe na wystawianie recept refundowanych
C. lekarze niewykonujacy zawodu, ktorzy podpisza z NFZ umowe na wystawianie recept
refundowanych dla siebie i rodziny

D. wszyscy lekarze wykonujacy zawdd

E.ABiC

3. Lekarz ubezpieczenia zdrowotnego to:

A. lekarz posiadajacy ubezpieczenie zdrowotne

B. lekarz z ktorym Fundusz zawart umowe o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotne;j

C. lekarz, ktory jest zatrudniony lub wykonuje zawod u §wiadczeniodawcy, z ktérym Fundusz
zawart umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne;j

D. lekarz z ktérym Fundusz zawarl umowe na wystawianie recept

refundowanych

E.BiC

4. NFZ moze obciazy¢ lekarza praktykujacego prywatnie kosztami refundacji leku uznanej za
nieuzasadniong na podstawie:

A. Kodeksu Cywilnego

B. zapis6w umowy o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne;j

C. zapisOw umowy na wystawianie recept refundowanych

D. rozporzadzenia Ministra Zdrowia ws. recept

E. art. 48 ust. 8 ustawy refundacyjnej

5. Kwoty zwrotu refundacji lekow naliczane sa przez NFZ:

1) bez odsetek,

2) z odsetkami ustawowymi liczonymi od dnia dokonania refundaciji,
3) z odsetkami ustawowymi liczonymi od dnia kontroli,

4) na podstawie kontroli recept wystawionych do 3 lat wstecz,

5) na podstawie kontroli recept wystawionych do 5 lat wstecz
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6. Najwyzsza kwota nienaleznej refundacji recept ktoérej NFZ domagat si¢ od 1 lekarza wynosita:
A. 8 tys. zlotych

B. 80 tys. zlotych

C. 101 tys. ztotych

D. 759 261 ztotych

E. kosztami nienaleznej refundacji recept moga by¢ obcigzane jedynie placowki medyczne

7. Adnotacje o wystawieniu recepty refundowanej nalezy zamiesci¢ w dokumentacji

medycznej:

A. w kazdym przypadku

B. jedynie w dokumentacji leczenia ambulatoryjnego

C. w kazdym przypadku, poza wystawieniem recepty dla siebie lub rodziny

D. w szpitalnej historii choroby, jezeli nie wydano karty informacyjnej z zaleceniami dla pacjenta
E.BiD

8. Adnotacja w dokumentacji medycznej, dotyczaca wystawionej recepty powinna zawierac:
1) nazwe leku,

2) odptatnos¢

3) posta¢ leku jesli wystepuje wigcej niz w jednej postaci, 4) dawke leku jezeli wystepuje wiecej niz
jednej dawce,

5) sposdb dawkowania,

6) adnotacj¢ o uprawnieniach szczegolnych pacjenta

A. 1345

B.1,45

C.145

D.1,25,6

E. 1,56

9. Podajac na recepcie sposdb dawkowania mozna przepisac ilos¢ leku niezbedng maksymalnie do:
A. 2-miesigcznego stosowania

B. 3-miesi¢cznego stosowania

C. 6-miesigcznego stosowania

D. 90-dniowego stosowania

E. w chorobie przewlektej brak ograniczenia ilosci leku

10. Bez podawania na recepcie sposobu dawkowania mozna jednorazowo przepisac:

A. 2 opakowania leku

B. 2 najmniejsze opakowania leku okreslone w wykazie lekéw refundowanych

C. 1los¢ leku odpowiadajaca 2 najmniejszym opakowaniom okreslonym w wykazie lekow
refundowanych

D. 2 opakowania leku, o ile czas ich stosowania nie przekracza 90 dni

E. ilo$¢ leku odpowiadajacg 2 najmniejszym opakowaniom okreslonym w wykazie lekow
refundowanych, za wyjatkiem lekéw zawierajacych srodki odurzajace i substancje psychotropowe



11. Lekarz powinien poda¢ na recepcie swdj adres zamieszkania:

A. w kazdym przypadku

B. w przypadku wystawienia recepty osobie bezdomnej, spetniajacej kryterium dochodowe
okreslone w ustawie o pomocy spotecznej, wobec ktorej wydano decyzje¢ potwierdzajacg prawo do
$wiadczen opieki zdrowotnej

C. w przypadku wystawienia recepty w ramach indywidualnej praktyki lekarskiej

D. w przypadku wystawienia recepty pro auctore i pro familiae

E. w przypadku wystawienia recepty na leki zawierajace srodki odurzajace i substancje
psychotropowe

12. 9-cyfrowy numer identyfikacyjny okreslony w umowie z NFZ upowazniajacej do wystawiania
recept refundowanych:

A. powinien by¢ zamieszczany na kazdej recepcie wystawionej w ramach umowy na wystawianie
recept refundowanych

B. powinien by¢ zamieszczany na kazdej recepcie pro auctore i pro familiae

C. powinien by¢ zamieszczany na receptach wystawianych pro auctore i pro familiae przez lekarzy
ktorzy zaprzestali wykonywania zawodu

D. powinien by¢ wpisany do dokumentacji medycznej dotyczacej wystawionej recepty

E. nie musi by¢ w ogole zamieszczany na recepcie ani w dokumentacji

13. Tzw. rozporzadzenie w sprawie chorob przewlektych (rozporzadzenie Ministra Zdrowia w
sprawie wykazu chorob oraz wykazu lekow 1 wyrobow medycznych, ktore ze wzgledu na te choroby
sa przepisywane bezptatnie, za optata ryczaltowg lub za cze¢sciowa odptatnoscia):

A. zostalo zastgpione przez obwieszczenia MZ w sprawie wykazu lekow refundowanych

B. nadal obowigzuje w zakresie chordb przewlektych

C. wygasnie 1.07.2012

D. obowiazuje, ale dotyczy jedynie lekow okreslonych w aktualnym wykazie lekéw refundowanych
E. zostalo zastapione przez rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie recept

14. Lekarz Podstawowej Opieki Zdrowotnej moze kontynuowac¢ leczenie farmakologiczne
zastosowane przez lekarza w poradni specjalistycznej:

A. w kazdym przypadku

B. w przypadku posiadania za§wiadczenia od specjalisty o rozpoznaniu i stosowanym leczeniu

C. nigdy

D. w przypadku posiadania wydanej przez specjaliste informacji o rozpoznaniu, sposobie leczenia,
rokowaniu, ordynowanych lekach (w tym: o okresie ich stosowania i dawkowania) oraz
wyznaczonych wizytach kontrolnych.

E. tylko gdy zaswiadczenie o rozpoznaniu wydane jest przez specjalite bedacego lekarzem
ubezpieczenia zdrowotnego

15. Wystawienie recepty refundowanej bez wizyty lekarskiej:

A. jest w pelni usankcjonowane w polskim prawie

B. jest dopuszczalne ale jedynie w ramach tzw. porady recepturowej

C. moze by¢ podstawg uznania przez NFZ refundacji recepty za nieuzasadniong ze wzgledu na art.
42 ustawy o zawodzie lekarza mowigcy o koniecznos$ci osobistego zbadania pacjenta przed
orzekaniem o stanie jego zdrowia

D. jest dopuszczalne ale jedynie w chorobie przewleklej

E. jest dopuszczalne w przypadku choroby przewleklej potwierdzonej stosownym zaswiadczeniem
od specjalisty



16. Ze wzgledu na niewprowadzenie od 8 lat Karty Ubezpieczenia Zdrowotnego , dokumentem
potwierdzajagcym uprawnienia do recept refundowanych pacjenta zatrudnionego w ramach umowy o
prace jest:

A. aktualny raport miesigczny ZUS RMUA

B. druk zgloszenia do ubezpieczenia zdrowotnego wraz z aktualnym raportem ZUS RMUA

C. oswiadczenie pacjenta o zgloszeniu do ubezpieczenia zdrowotnego

D. o$wiadczenie pacjenta o posiadaniu aktualnych uprawnien do §wiadczen opieki zdrowotne;j
finansowanych ze srodkow publicznych

E. zaswiadczenie 0 uprawnieniach wydane przez OW NFZ

17. Niepracujacy cztonek rodziny osoby ubezpieczone;j:

A. jest nieobjety ubezpieczeniem zdrowotnym

B. posiada uprawnienia do refundowanych §wiadczen opieki zdrowotnej w stanach nagltych
C. jest automatycznie objety ubezpieczeniem zdrowotnym

D. powinien zosta¢ zgloszony do ubezpieczenia zdrowotnego przez osobe

ubezpieczong na druku ZUS ZNCA

E. nie posiada uprawnien do recept refundowanych

18. Jezeli Lekarz Ubezpieczenia Zdrowotnego zatrudniony w szpitalu lub przychodni, popetni blad
przy wystawianiu recepty refundowanej:

A. jest catkowicie zwolniony z odpowiedzialno$ci

B. moze zosta¢ zobowigzany przez pracodawce do zwrotu catej kwoty nienaleznej refundacji

C. musi liczy¢ si¢ z odpowiedzialno$cig dyscyplinarng

D. moze zosta¢ zobowigzany przez pracodawce do zwrotu kosztow nienaleznej refundacji do
wysokosci 3 miesiecznych wynagrodzen (w przypadku zatrudnienia na umowg o pracg) lub catej

kwoty nienaleznej refundacji (w przypadku zatrudnienia w ramach kontraktu gospodarczego)
E.CiD

19. Liczba aktow prawnych regulujacych kwestie wystawiania recept refundowanych wynosi
obecnie:

Al

B.3

C.7

D. 10

E. powyzej 20

20. Aktualnie obowigzujgca ustawa refundacyjna (po nowelizacji z 13.01.2012) wprowadza:

1) mezhwesé obowigzek zamieszczania w umowach na wystawianie recept refundowanych zapisow
0 karach umownych,

2) obowigzek podpisywania umow z NFZ przez wszystkich lekarzy chcacych wystawia¢ recepty
refundowane,

3) koniecznos$¢ zmiany przez Ministra Zdrowia co 2 miesigce obwieszczen w sprawie wykazow
lekéw refundowanych,

4) odpowiedzialno$¢ karng do 8 lat pozbawienia wolnosci za przyjmowanie korzysci materialnych w
zwigzku z wystawianiem recept refundowanych

5) mozliwos$¢ obcigzania lekarza kosztami nienaleznej refundacji lekow, 6) znosi wazno$¢
dotychczasowych uméw na wystawianie recept refundowanych z dniem 1.07.2012




A.13,45,6
B.2,3,4,5
C.245,6
D.15,6

E. 45,6

21. Ustawa refundacyjna zakazuje stosowania nastgpujacych zachgt skierowanych do lekarzy
wystawiajgcych leki objete refundacja:

A. sprzedazy uwarunkowanej, upustow, rabatow

B. bonifikat, pakietow 1 uczestnictwa w programach lojalnosciowych, darowizn

C. nagrdd, prezentow, upominkdw, wycieczek, loterii, losowan

D. wszelkich form uzyczen, transakcji wigzanych, utatwien, zakupow lub ustug sponsorowanych,
wszelkiego rodzaju talonow, bonow

E. wszystkie powyzsze

22. Ustawa refundacyjna przewiduje odpowiedzialno$¢ karng dla lekarza wystawiajacego recepte
refundowang za:

A. przyjecie korzysci majatkowej

B. przyjecie korzysci osobistej

C. przyjecie obietnicy korzysci majatkowej

D. przyjecie obietnicy korzysci osobistej

E. wszystkie powyzsze

23. Za przyjecie korzysci osobistej zwigzanej z wystawianiem recept refundowanych (np. zjedzenie
sponsorowanego lunchu w czasie konferencji naukowej) grozi kara:

A. grzywny

B. ograniczenia wolno$ci

C. pozbawienia wolno$ci do 6 miesigcy

D. pozbawienia wolnosci od 6 miesigcy do 8 lat

E. nie przewiduje si¢ sankcji karnych za tak blahe przewinienia

24. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie recept z dn. 8.03.2012r wprowadza nastgpujaca
liczbg kodoéw uprawnien dodatkowych:
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25. Bezplatne zaopatrzenie we wszystkie leki objete decyzja o refundacji przystuguje na podstawie
kodu uprawnien dodatkowych:

A W

B.IN

C. 1B

D. zZzK

E. BW



26. Kod uprawnien dodatkowych BW dotyczy:

A. uprawnionych do §wiadczen na podstawie Ustawy o powszechnym obowigzku obrony RP

B. 0s6b spetniajacych kryterium dochodowe okre§lone w Ustawie o pomocy spotecznej
C.uprawnionych do $wiadczen na podstawie Ustawy powszechnym obowigzku obrony RP

D. uprawnionych do $§wiadczen na podstawie Ustawy o zakazie stosowania wyrobow zawierajacych
azbest

E. kobiet w okresie cigzy, porodu i potogu

27. W stanie naglym wniosek o wydanie dokumentu potwierdzajacego uprawnienia okre$lane kodem
BW powinien ztozy¢ do wojta, burmistrza lub prezydenta gminy:

A. $wiadczeniobiorca

B. $wiadczeniodawca ktéry zawart z Funduszem umowe na udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej
C. kazdy swiadczeniodawca udzielajacy §wiadczenia opieki zdrowotnej

D. rodzina pacjenta

E. nie ma potrzeby sktadania takiego wniosku

28. Kod uprawnien dodatkowych WP dotyczy m.in.:

A. zohierzy zawodowych

B. zolierzy zasadniczej stuzby wojskowe;j

C. zohierzy petiacych stuzbe wojskowa w ramach ogloszonej mobilizacji
D. cztonkoéw rodzin zokierzy petnigcych stuzbe przygotowawcza

E.AiD

29. Recepta refundowana moze by¢ zrealizowana z nastepujaca odptatnoscia:
A. B, R, 30%, 100%

B. B, 10%, 30%, 50%

C. B, R, 30%, 50%, 100%
D. B, R, 30%, 50%

E.B, R, 30%

30. Zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia w sprawie recept z dn. 8.03.2012 okreslenie
odptatnosci leku refundowanego moze odbywac poprzez

A. wpisanie kodu oddziatu wojewddzkiego NFZ

B. wpisanie symbolu P

C. niewpisanie poziomu odplatnosci

D. wpisanie jednego z symboli: B, R, 30%, 50%

E.B,C,D

31. Zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia w sprawie recept z dn. 8.03.2012 symbol P:
1) oznacza przepisanie leku z najnizsza odplatnosciag wynikajaca z wykazu
2) oznacza przepisanie leku z najwyzsza odptatnoscig wynikajaca z wykazu
3) oznacza lek wystawiany w chorobie przewlektej

4) jest wpisywany w polu odptatnosci,

5) jest wpisywany w polu do oznaczenia choroby przewlektej

A 24

B.14

C.34

D.15

E. 3,5



32. Nowy wzor recepty wprowadzony Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia w sprawie recept z dn.
8.03.2012 rdzni si¢ od dotychczasowego:

1) rozmieszczeniem pol na oznaczenie $wiadczeniodawcy i $wiadczeniobiorcy
2) brakiem pola na oznaczenie choroby przewleklej,

3) obecnoscia i rozmieszczeniem 3 kodoéw paskowych,

4) obecnoscig pol na oznaczenie odptatnosci,

5) obecnoscig znaku wodnego

A 123

B.1,45

C.234

D.13/4

E.24

33. Stare wzory recept okreslone w rozporzagdzeniu w sprawie recept z 2007 roku obowigzujg do:
A.31.12.2012

B. 31.12.2013

C. 30.06.2012

D. do wyczerpania zapasOw recept

E. przestatly obowigzywaé z dniem wejscia w zycie nowego rozporzadzenia w sprawie recept

34. Zgodnie z aktualnym Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia w sprawie recept z dn. 8.03.2012 r.
zamieszczanie na recepcie informacji i znakéw nie stanowiacych reklamy (np. pieczatki ,,Refundacja
leku do decyzji NFZ”):

1) jest dozwolone

2) jest niedozwolone jezeli informacje te 1 znaki nie sg zwigzane z przeznaczeniem recepty

3) uniemozliwia realizacje¢ recepty,

4) uzaleznia realizacje recepty od decyzji aptekarza,

5) nie moze by¢ podstawg do odmowy realizacji recepty

A 13

B.14

C.15

D.24

E.25

35. Aptekarz ma obowigzek okreslenia badz korekty nastepujacych danych na recepcie, jezeli nie
wpisano ich, wpisano w sposob nieczytelny, btgdny lub niezgodny z rozporzadzeniem w sprawie
recept z dn. 8.03.2012r:

1) nazwy leku

2) postaci leku

3) dawki leku

4) kodu uprawnien dodatkowych

5) odptatnosci

6) oznaczenia ptatnika

7) nr prawa wykonywania zawodu lekarza

8) danych pacjenta

A. 12,3578

B. 2,3,4,5,7,8

C.2,345

D.2,45,8

E.2,3,45,6,8



36. Zasady wystawiania recept na leki zawierajace srodki odurzajace lub substancje psychotropowe:
A. nie r6znig si¢ od ogdlnych zasad wystawiania recept

B. sg regulowane przez Rozporzadzenie MZ w sprawie srodkow odurzajacych (...)

C. sa regulowane przez Rozporzadzenie MZ w sprawie srodkéw odurzajacych (...) oraz
Rozporzadzenie MZ w sprawie recept

D. sa regulowane przepisami ustawy o przeciwdzialaniu narkomanii

E. dotyczg jedynie specjalistow medycyny paliatywne;j

37. Najwazniejsze roznice dotyczace wystawiania recept na leki narkotyczne, okreslone w
Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych,
prekursoréw kategorii 1 1 preparatow zawierajacych te srodki lub substancje dotycza:

1) koniecznosci stownego wyrazenia ilosci leku (catkowitej)

2) mozliwosci przepisania ilosci leku wystarczajgcej na 1-miesi¢czng terapi¢

3) mozliwosci przepisania ilosci leku wystarczajacej na 2-miesi¢czng terapi¢

4) mozliwosci przepisania tylko 1 leku na recepcie

5) mozliwosci przepisania nie wigcej niz 3 lekéw na recepcie

6) koniecznosci postawienia wykrzyknika w przypadku przepisania wiekszej dawki leku niz
okreslona w farmakopei

A. 134

B.1,2,56

C.24,6

D.1,24,6

E. 1,356

38. Swiadczeniodawca to:

A. lekarz udzielajacy $wiadczen zdrowotnych

B. podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza

C. lekarz ktory udziela $wiadczen w ramach dziatalno$ci gospodarczej
D. Narodowy Fundusz Zdrowia

E.BiC

39. Za nieuzasadniong odmowe udzielenia $wiadczenia uprawnionemu $wiadczeniobiorcy (np.
odmowe wystawienia recepty refundowanej) NFZ moze ukara¢ $wiadczeniodawce karag w
wysokosci:

A. warto$ci $wiadczenia wg. wyceny NFZ

B. 1% kontraktu

C. 2% kontraktu

D. 3% kontraktu

E. NFZ nie moze natozy¢ takiej kary

40. NFZ moze obcigzy¢ swiadczeniodawce kosztami nienaleznej refundacji cen lekéw w przypadku:
A. wystawienia recepty osobom nieuprawnionym

B. wystawienia recepty w przypadkach nieuzasadnionych

C. wystawienia recepty na druku niezgodnym z aktualnym rozporzadzeniem w sprawie recept

D. udzielenia $wiadczenia niezgodnie z lista oczekujacych

E.AiIB



41. Obwieszczenia Ministra Zdrowia w sprawie wykazu lekéw refundowanych sg publikowane co 2
miesigce w:

A. Dzienniku Urzegdowym Ministerstwa Zdrowia

B. Monitorze Polskim

C. Biuletynie Informacji Publicznej Ministerstwa Zdrowia

D. internecie

E. Dzienniku Ustaw

42. Lek mozna przepisa¢ jako refundowany:

A. we wszystkich wskazaniach klinicznych wynikajacych z aktualnej wiedzy medycznej

B. we wskazaniach klinicznych okreslonych w obwieszczeniu

C. we wskazaniach rejestracyjnych

D. we wskazaniach pozarejestracyjnych objetych refundacja na podstawie decyzji Ministra Zdrowia
E.B,C,D

43, Cena ryczattowa leku:

1) wynosi 3,20zt,

2) wynosi 1zt,

3) dotyczy 1 opakowania leku,

4) dotyczy 1 opakowania leku, o ile nie zawiera ono wigcej niz 30 dawek dobowych ustalonych
przez WHO,

5) odnosi si¢ do wysokosci limitu finansowania
A)1,4,5

B)1,3,5

C)2,4

D)2,3,5

E)1,3

44. Wskazania rejestracyjne sg to wskazania okreslone w:
A. ulotce leku

B. Charakterystyce Produktu Leczniczego

C. Farmakopei Polskiej

D. Pharmindexie

E. wniosku o zarejestrowanie leku

45. Charakterystyka Produktu Leczniczego jest to:

A. zestawienie wszystkich dostepnych informacji na temat wskazan, przeciwwskazan, dziatan
niepozadanych danego leku

B. oficjalny dokument okreslony w art. 11 Prawa Farmaceutycznego, dotaczony przez podmiot
odpowiedzialny do wniosku o dopuszczenie produktu leczniczego do obrotu

C. informacja o leku przedstawiania w ulotce dotaczonej do leku

D. informacja zawarta w rekomendacji Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych na temat
oceny skutecznosci leku

E. zestaw informacji o leku dostepny w fachowym pismiennictwie medycznym



46. Charakterystyki Produktow Leczniczych dostepne sg na stronie internetowej:
A. Ministerstwa Zdrowia

B. Gltownego Inspektoratu Farmaceutycznego

C. Agencji Oceny Technologii Medycznych

D. Narodowego Funduszu Zdrowia

E. Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych

47. Nowy wz6r umowy na wystawianie recept refundowanych:

A. nie przewiduje mozliwosci obcigzenia lekarza kosztami nienaleznej refundacji ze wzgledu na
usuni¢cie podobnych przepiséw z ustawy refundacyjne;j

B. wprowadza zapisy o mozliwosci obcigzenia lekarza kosztami nieuzasadnionej refundacji tylko w
przypadkach razacego naruszenia prawa

C. wprowadza zapisy o mozliwos$ci obcigzenia lekarza kosztami nienaleznej refundacji lekow oraz
dodatkowo kary umowne

D. zastgpuje zapisy o zwrocie nienaleznej refundacji zapisami o karach umownych

E. zawiera ograniczenie zwrotu nienaleznej refundacji do 10 tys zlotych w okresie objetym kontrola

48. W nowej umowie na wystawianie recept refundowanych NFZ zastrzega sobie prawo do
nalozenia na lekarza kary umownej w wysokosci 300zt w przypadku:

A. niezgodnego z prawem prowadzenia dokumentacji medycznej

B. wystawienia recepty w miejscu niewskazanym w umowie

C. blednych danych pacjenta na recepcie

D. braku danych odnos$nie wystawionej recepty w dokumentacji medyczne;j

E. wszystkie powyzsze

49. Nowa umowa na wystawianie recept refundowanych wprowadzona Zarzadzeniem 25/2012/DGL
Prezesa NFZ:

A. nie przewiduje kar umownych

B. przewiduje natozenie kary umowne;j tyko za jedng nieprawidtowos¢ danego typu popeiniong w
okresie objetym kontrola

C. przewiduje sumowanie kar umownych za dany rodzaj nieprawidtowosci popetnionych w okresie
objetym kontrolg do wysokosci 300%

D. przewiduje sumowanie si¢ kar umownych za kazdy rodzaj nieprawidlowosci

E.CiD

50. Najpewniejszym sposobem na unikni¢cie przez lekarzy praktykujacych prywatnie negatywnych
konsekwencji wystawiania recept refundowanych jest:

A. niezawieranie z Funduszem umowy na wystawianie recept refundowanych

B. skrupulatne przestrzeganie wszystkich przepisow zawartych w 22 aktach prawnych regulujacych
wystawianie recept refundowanych

C. szczegotowe sprawdzanie uprawnien pacjentow do wystawiania recept refundowanych

D. staranne dokumentowanie w historii choroby wskazan do przepisania leku

E. przepisywanie lekéw nieobjetych refundacja



Odpowiedzi

1. Odpowiedz D (art. 34 ust. 2 Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze §rodkow publicznych, art. 63 pkt 13 i art. 2 ust 14 Ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o
refundacji lekéw, srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow
medycznych)

2. Odpowiedz E (art. 2 ust 14 Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow publicznych)

3. Odpowiedz E (art. 5 ust. 14 Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze §rodkéw publicznych)

4. Odpowiedz C (§ 9 Zalacznika nr 1 do Zarzadzenia 25/2012/DGL Prezesa NFZ)

5. Odpowiedz B (§ 9 Zatacznika nr 1 do Zarzadzenia 25/2012/DGL Prezesa NFZ)

6. Odpowiedz D

7. Odpowiedz A (§ 10 ust. 5 pkt. e Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w
sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania)

8. Odpowiedz A (§ 10 ust. 5 pkt. e Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2010 r. w
sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania)

9. Odpowiedz D (§ 8 ust.1 pkt. 3 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie recept)

10. Odpowiedz E (§ 8 ust.1 pkt. 1 Rozporzadzenia Ministra zdrowia w sprawie recept)

11. Odpowiedz B (§ 3 ust.1 pkt. 2b Rozporzadzenia Ministra zdrowia w sprawie recept) —

Przy wystawianiu recept dla oséb bezdomnych lekarz powinien wskazaé adres siedziby
swiadczeniodawcey, wige w przypadku praktyki lekarskiej bedzie to adres tej praktyki.

12. Odpowiedz C (§ 4 ust.2 pkt. 4 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie recept)

13. Odpowiedz A (art. 63 ust. 15 Ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych)

14. Odpowiedz D (§ 12 ust. 51 6 Zalacznika do Rozporzadzenia MZ w sprawie ogdlnych warunkow
umow o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej)

15. Odpowiedz C ( Art. 42 Ustawy o zawodzie lekarza)

16. Odpowiedz B (art. 240 Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze srodkow publicznych)

Zgodnie z trescig art. 240 ustawy o $wiadczeniach dowodem ubezpieczenia zdrowotnego jest kazdy
dokument, ktory potwierdza uprawnienia do $wiadczen opieki zdrowotne], w szczegdlnosci
dokument potwierdzajacy optacanie sktadek na ubezpieczenie zdrowotne.

17. Odpowiedz D (art. 67 ust 3 Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze §rodkow publicznych)

18. Odpowiedz E (art. 415 Kodeksy Cywilnego, art. 118 1 119 Kodeksy Pracy)

19. Odpowiedz E

20. Odpowiedz A (art. 48 1 54 Ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, $rodkéw
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych)

21. Odpowiedz E (Art. 49 ust.3 Ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, $rodkdéw
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyr. medycznych)

22. Odpowiedz E (Art. 54 ust.2 Ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekéw, $srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyr. medycznych)

23. Odpowiedz D (Art. 54 ust.1 1 2 Ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekdéw, srodkéw
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyr. medycznych)

24. Odpowiedz B (zalacznik nr 1 do Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie recept)

25. Odpowiedz C (art. 46 Ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow publicznych)

26. Odpowiedz B (Art 2 ust. 1 pkt. 2 Ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkoéw publicznych)




27. Odpowiedz C (Art. 54 ust 4 Ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych)

28. Odpowiedz E (art. 133 Ustawy o powszechnym obowigzku obrony Rzeczpospolitej Polskiej oraz
art. 24 ust.7 pkt.2 1 art. 67 ust 3 Ustawy o sluzbie wojskowej zotierzy zawodowych

29. Odpowiedz D (§ 6 ust.1 pkt. 7 Rozporzadzenia Ministra zdrowia w sprawie recept)

W ocenie ZRP prawidtowa odpowiedz to C.

30. Odpowiedz E (§ 6 ust.1 pkt. 6 1 7 Rozporzadzenia Ministra zdrowia ws. recept)

31. Odpowiedz B (§ 6 ust.1 pkt. 6 Rozporzadzenia Ministra zdrowia w sprawie recept)

32. Odpowiedz C (§ 3 ust. 5 oraz zatacznik nr 6 do Rozporzadzenia Ministra zdrowia w sprawie
recept)

33. Odpowiedz A (§ 31 ust. 1Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie recept)

34. Odpowiedz E (§ 2 ust. 3 oraz § 16 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia ws. recept)

35. Odpowiedz B (§ 16 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie recept)

36. Odpowiedz C (§ 5 ust. 1 1 6 ust.l1 Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie S$rodkow
odurzajacych, substancji psychotropowych, prekursoréw kategorii 1 1 preparatow zawierajacych te
srodki lub substancje)

37. Odpowiedz D (§ 6 i 7 Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia w sprawie $rodkow odurzajacych,
substancji psychotropowych, prekursoréw kategorii 1 i1 preparatdéw zawierajacych te $rodki lub
substancje)

38. Odpowiedz E (Art. 5 pkt.41 Ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych)

39. Odpowiedz C (§ 30 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie ogdlnych warunkéw umow o
udzielanie $wiadczen zdrowotnych)

40. Odpowiedz E (§ 31 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie ogdlnych warunkéw umow o
udzielanie §$wiadczen zdrowotnych)

41. Odpowiedz A (art 37 ust 6 Ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekéw, Srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow med.)

42. Odpowiedz E (art 6 ust 1 oraz art 40 ust 1 Ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow,
srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia Zywieniowego oraz wyr. med.)

43. Odpowiedz A (art 6 ust.3 1 6 Ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, Srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz Wyr. medycznych)

44. Odpowiedz B (art. 11 Prawa Farmaceutycznego)

45. Odpowiedz B (art. 11 Prawa Farmaceutycznego)

46. Odpowiedz E (art. 6 ust. 2 ustawy o Urzedzie Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobow
Medycznych 1 Produktow Biobojczych)

47. Odpowiedz C (§ 9 Zatacznika nr 1 do Zarzadzenia 25/2012/DGL Prezesa NFZ)

48. Odpowiedz E (§ 9 Zalacznika nr 1 Zarzadzenia 25/2012/DGL Prezesa NFZ)

49. Odpowiedz E (§ 9 Zalacznika nr 1 Zarzadzenia 25/2012/DGL Prezesa NFZ)

50. Odpowiedz A (instynkt samozachowawczy)

Test przeznaczony jest do nieodptatnego udostepnienia w srodowisku lekarskim w celach
edukacyjnych. Niedozwolone jest komercyjne wykorzystywanie testu w jakiejkolwiek formie.
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