ZARZADZENIE
MINISTRA ZDROWIAD

w sprawie Centrum Monitorowania Jako$ci w Ochronie Zdrowia

Na podstawie art. 12 ust. 1 pkt 1 i ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U.
72023 r. poz. 1270, 1273, 1407, 1429, 1641, 1693 i 1872) oraz art. 39 ust. 6 ustawy z dnia 8 sierpnia 1996 .
o Radzie Ministréow (Dz. U. z 2022 r. poz. 1188 oraz z 2023 r. poz. 1234 i 1641) zarzadza si¢, co nastepuje:

§ 1. Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie Zdrowia, zwane dalej ,,Centrum”, dziatajace na podstawie
zarzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 2 lipca 2010 r. w sprawie Centrum Monitorowania Jakosci w Ochronie
Zdrowia (Dz. Urz. Min. Zdrow. Nr 9, poz. 59 oraz z 2011 r. Nr 1 poz. 2), z dniem wejscia w zycie niniejszego
zarzadzenia dziata na jego podstawie.

§ 2. Centrum nadaje si¢ statut stanowigcy zatacznik nr 1 do zarzadzenia.

§ 3. Szczegotowy zakres zadan i tryb pracy Centrum okres$la regulamin organizacyjny, stanowiacy zatgcznik nr
2 do zarzadzenia.

§ 4. Traci moc zarzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 2 lipca 2010 r. w sprawie Centrum Monitorowania JakoS$ci
w Ochronie Zdrowia (Dz. Urz. Min. Zdrow. Nr 9, poz. 59 oraz z 2011 r. Nr 1 poz. 2).

§ 5. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem ogltoszenia.

MINISTER ZDROWIA

D Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej — zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia Prezesa Rady
Ministrow z dnia 14 sierpnia 2023 r. w sprawie szczegdtowego zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U. poz. 1616).



Zatacznik Nr 1 do zarzadzenia

Ministra Zdrowia

STATUT CENTRUM MONITOROWANIA JAKOSCI W OCHRONIE ZDROWIA

§ 1. 1. Centrum Monitorowania Jako$ci w Ochronie Zdrowia, zwane dalej ,,Centrum”, jest panstwowa
jednostka budzetowa podlegta ministrowi wtasciwemu do spraw zdrowia, wlasciwa w zakresie monitorowania
jakos$ci $wiadczen zdrowotnych w rozumieniu ustawy z dnia 16 czerwca 2023 r. o jako$ci w opiece zdrowotnej
i bezpieczenstwie pacjenta (Dz. U. poz. 1692), zwanej dalej ,,ustawa o jakosci”.

2. Siedzibg Centrum jest Krakow.
3. Obszarem dziatania Centrum jest terytorium Rzeczypospolitej Polskiej.
§ 2. Przedmiotem dziatalnosci Centrum jest w szczegolnosci:

1) prowadzenie procedury oceniajacej spetnianie standardow akredytacyjnych, w tym procedury oceniajacej
w okresie wazno$ci akredytacji, o ktorej mowa w ustawie o jakosci;

2) analizowanie standardow akredytacyjnych, w tym przedstawianie propozycji standardow akredytacyjnych;
3) wspotpraca z Rada Akredytacyjna;

4) inicjowanie projektow projakosciowych w ochronie zdrowia;

5) opracowywanie i wdrazanie wskaznikow jakosci opieki zdrowotnej;

6) rozwijanie kompetencji podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza w prowadzeniu analizy
dziatalnos$ci leczniczej;

7) opracowywanie metodologii badan opinii i do§wiadczen pacjentow, a takze przeprowadzanie tych badan
i analizowanie ich wynikow oraz opracowywanie wnioskow i zalecen w tym zakresie;

8) opracowywanie projektu ankiety badania opinii ido$wiadczen pacjentoéw, o ktérej mowa
w art. 20 ust. 1 ustawy o jakosci;

9) organizowanie i przeprowadzanie naboru na wizytatorow, weryfikowanie uprawnien wizytatorow oraz
prowadzenie listy wizytatorow;

10) prowadzenie dzialalnosci edukacyjnej, konsultacyjnej lub wydawniczej w zakresie poprawy jako$ci
w opiece zdrowotnej 1 bezpieczenstwie pacjenta;

11) wykonywanie innych zadan zleconych przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

§ 3. 1. Centrum w uzasadnionych przypadkach, wynikajacych z koniecznos$ci realizacji swoich zadan, moze
tworzy¢ osrodki zamiejscowe.

2. Utworzenie osrodka zamiejscowego wymaga uprzedniej zgody ministra wtasciwego do spraw zdrowia.

§ 4. Centrum wspotpracuje z Rzecznikiem Praw Pacjenta, jednostkami podlegltymi lub nadzorowanymi przez
ministra wilasciwego do spraw zdrowa, konsultantami krajowymi iwojewodzkimi w ochronie zdrowia,
stowarzyszeniami 1 instytucjami zajmujacymi si¢ problematyka ochrony zdrowia, instytutami badawczymi,
o ktorych mowa w art. 3 ustawy zdnia 30 kwietnia 2010 r. o instytutach badawczych (Dz.U. z2022r.
poz. 498 oraz z 2023 r. poz. 1672), uczelniami medycznymi, o ktorych mowa w art. 433 ust. 1 pkt 4 ustawy
z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym inauce (Dz.U. z2023 r. poz. 742, 1088, 1234,
1672 12005), medycznymi towarzystwami naukowymi, samorzadami zawodowymi oraz organizacjami
dziatajacymi w ochronie zdrowia, Swiatowa Organizacja Zdrowia oraz miedzynarodowymi organizacjami
1 instytucjami prowadzacymi dziatalno$¢ w zakresie jako$ci w opiece zdrowotnej i bezpieczenstwa pacjenta.

§ 5. 1. Dziatalnoscig Centrum kieruje Dyrektor, ktory reprezentuje Centrum na zewnatrz.
2. Dyrektora powotuje i odwotuje minister wtasciwy do spraw zdrowia.

§ 6. W sktad Centrum wchodza nastepujace komorki organizacyjne i samodzielne stanowisko pracy:



1) Dziat Akredytacji;

2) Dzial Analiz;

3) Dziat Edukacji i Promocji Centrum;

4) Sekcja do Spraw Pracownikow i Wizytatorow;

5) Sekcja Administracyjno-Techniczna;

6) Sekcja Finansow, Ksiegowosci i1 Plac;

7) Samodzielne Stanowisko Pracy do Spraw Obstugi Sekretariatu.

§ 7. 1. Dzialalnos¢ Centrum jest finansowana zbudzetu panstwa, zczg¢sci 46 — Zdrowie, dziatu 851 —
Ochrona zdrowia, rozdzialu 85195 — Pozostata dziatalnos¢.

2. Podstawg gospodarki finansowej Centrum jest plan finansowy zatwierdzany zgodnie z obowigzujacymi
w tym zakresie przepisami.

3. Centrum sporzadza przewidziane dla jednostek budzetowych sprawozdania z wykonania procesow
gromadzenia srodkow publicznych i ich rozdysponowania.

§ 8. 1. Centrum jest pracodawca w rozumieniu ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. — Kodeks pracy (Dz. U.
72023 1. poz. 1465).

2. Dyrektor jest przetozonym pracownikéw Centrum iwykonuje czynno$ci w sprawach z zakresu prawa
pracy.

3.Do os6b zatrudnionych w Centrum stosuje si¢ zasady okreslone dla pracownikéw zatrudnionych
w panstwowych jednostkach sfery budzetowe;.

4. Zasady wynagradzania pracownikow Centrum sg regulowane przez rozporzadzenie Ministra Pracy
i Polityki Spolecznej z dnia 30 kwietnia 2008 r. w sprawie warunkéw wynagradzania za prac¢ i przyznawania
innych $wiadczen zwigzanych zpraca dla pracownikow zatrudnionych w niektérych jednostkach sfery
budzetowej dziatajacych w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2023 r. poz. 987).



Zatacznik Nr 2 do zarzadzenia

Ministra Zdrowia

REGULAMIN ORGANIZACYJNY CENTRUM MONITOROWANIA JAKOSCI W OCHRONIE
ZDROWIA

§ 1. Do zadan Centrum Monitorowania Jako§ci w Ochronie Zdrowia, zwanego dalej ,,Centrum”, nalezy
podejmowanie dziatan majacych na celu realizacj¢ przedmiotu dziatalnosci, o ktorym mowa w § 2 statutu
Centrum.

§ 2. 1. Dyrektor zapewnia prawidlowe isprawne funkcjonowanie Centrum, Ww szczego6lnosci jest
odpowiedzialny za:

1) realizacj¢ zadan Centrum;
2) zarzadzanie majatkiem Centrum;
3) ustalenie i nadzorowanie przestrzegania regulaminu pracy;

4) sporzadzanie rocznych plandéw finansowych i sprawozdan z wykonania procesé6w gromadzenia srodkow
publicznych i ich rozdysponowania;

5) zapewnienie nadzoru nad bezpieczenstwem i higieng pracy, ochrong przeciwpozarowg i dyscypling pracy
w Centrum,;

6) ustalanie procedur kontrolnych.

2. Dyrektor moze upowazni¢ pracownikéw Centrum do zatatwiania spraw w jego imieniu.

3. Dyrektor wydaje zarzadzenia wewnetrzne dotyczace dziatalnosci Centrum.

4. Dyrektora w czasie nieobecnosci, zastepuje pracownik Centrum wyznaczony przez Dyrektora.

§ 3. Dyrektor Centrum moze powotywac stale lub dorazne komisje, zespoty lub rady jako organy pomocnicze
lub opiniodawczo-doradcze, okreslajac cel ich powotania, nazwe, zakres zadan, tryb dziatania oraz sktad
osobowy.

§ 4. 1. Komorki organizacyjne 1isamodzielne stanowisko pracy wspotpracuja ze soba w zakresie
realizowanych zadan.

2. Pracownicy komoérek organizacyjnych, oprocz zadan szczegdélowych wskazanych w niniejszym
regulaminie, w granicach upowaznien, o ktorych mowa w § 2 ust. 2, realizuja zadania Centrum polegajace na:

1) wspolipracy z Rzecznikiem Praw Pacjenta, jednostkami podleglymi lub nadzorowanymi przez ministra
wlasciwego do spraw zdrowa, konsultantami krajowymi i wojewddzkimi w ochronie zdrowia,
stowarzyszeniami i instytucjami zajmujacymi si¢ problematyka ochrony zdrowia, instytutami badawczymi,
o ktorych mowa w art. 3 ustawy zdnia 30 kwietnia 2010 r. o instytutach badawczych (Dz.U. z2022r.
poz. 498 oraz z 2023 r. poz. 1672), uczelniami medycznymi, o ktorych mowa w art. 433 ust. 1 pkt 4 ustawy
z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym inauce (Dz.U. z2023 r. poz. 742, 1088, 1234,
1672 12005), medycznymi towarzystwami naukowymi, samorzadami zawodowymi oraz organizacjami
dziatajacymi w ochronie zdrowia, Swiatowa Organizacja Zdrowia oraz miedzynarodowymi organizacjami
1 instytucjami prowadzacymi dziatalnos¢ w zakresie jakoSci w opiece zdrowotnej 1 bezpieczenstwa pacjenta;

2) wspotpracy z Narodowym Funduszem Zdrowia oraz innymi instytucjami, ktorych przedmiotem
dziatalnosci jest prowadzenie analiz danych dotyczacych funkcjonowania opieki zdrowotnej lub opracowywanie
1 wdrazanie wskaznikow jakos$ci opieki zdrowotnej;

3) promowaniu zewngtrznych systemoéw oceny jakosci, w szczegolnosci systemu udzielania akredytacji
w ochronie zdrowia.

3. Praca komorek organizacyjnych jest koordynowana przez kierownikow tych komorek.

4. Do podstawowych zadan kierownikow 0sob komorek organizacyjnych nalezy:



1) organizowanie pracy i podziat zadan pomie¢dzy pracownikow komorki organizacyjne;j;

2) nadzér nad realizacjg zadan komorki organizacyjnej;

3) podpisywanie dokumentoéw w zakresie udzielonych przez Dyrektora upowaznien;

4) akceptacja pism przygotowanych przez pracownikow komorki organizacyjnej;

5) zapewnienie biezacego wspoldziatania pomiedzy pracownikami komorek organizacyjnych Centrum,;
6) rozwijanie inicjatyw w kierunku doskonalenia form i metod pracy;

7) wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora Centrum.

5. Szczegdlowe zakresy zadan pracownikéw Centrum sa okreslone w zatwierdzonych opisach stanowisk
pracy i w zakresach czynnosci.

6. Pracownicy Centrum wykonujac obowigzki stuzbowe sg obowigzani do przestrzegania obowigzujacych
przepisow prawa, troski o prawidlowe i terminowe wykonanie powierzonych zadan oraz dbatosci o powierzone
mienie.

7. Pracownicy Centrum ponoszg odpowiedzialno$¢ za merytoryczng strong prowadzonych spraw, forme ich
opracowania oraz zachowanie tajemnicy ustawowo chronione;.

8. W celu zapewnienia pelnej koordynacji funkcjonowania Centrum, pracownicy Centrum sa obowigzani do
wzajemnej wspotpracy.

§ 5. Do zadan Dzialu Akredytacji nalezy:

1) opracowywanie 1 aktualizacja procedury oceniajacej spetnianie standardow akredytacyjnych, o ktorej
mowa w art. 26 1 38 ustawy o jakosci,

2) ocena formalna wnioskéw o udzielenie akredytacji sktadanych przez podmioty wykonujace dziatalnosé
lecznicza;

3) przygotowywanie projektow planow przegladow akredytacyjnych oraz propozycji skiadu zespohlu
wizytatoréw;

4) przygotowywanie projektow zawiadomien o przeprowadzeniu przegladu akredytacyjnego oraz projektow
upowaznien dla wizytatorow;

5) prowadzenie spraw zwigzanych zrozpatrywaniem zastrzezen podmiotu wykonujacego dziatalnosé
lecznicza do raportu z przegladu akredytacyjnego oraz przygotowywanie projektow stanowisk do tych
zastrzezen,

6) wspotpraca z Rada Akredytacyjna;

7) analizowanie raportow z przegladow akredytacyjnych oraz opracowywanie wnioskow z tych analiz, w tym
na zlecenie ministra wtasciwego do spraw zdrowia;

8) przygotowywanie propozycji standardow akredytacyjnych i ich aktualizacji, w szczegdInosci na podstawie
analiz raportow z przegladow akredytacyjnych oraz wnioskéw z wdrozenia projektow projakosciowych
w ochronie zdrowia;

9) pilotaz standardow akredytacyjnych i ocena ich przydatnosci w procesie akredytacji w ochronie zdrowia;

10) przygotowywanie materiatow do weryfikacji wiedzy w procesie naboru do petnienia funkcji wizytatora
i okresowej weryfikacji wiedzy niezbgdnej do przeprowadzania przegladéw akredytacyjnych;

11) weryfikowanie przestanek 1iprocedury wylaczenia si¢ wizytatora od udzialu w przegladzie
akredytacyjnym;

12) monitorowanie przebiegu przegladoéw akredytacyjnych, w tym zgodnos$ci z zasadami etyki wizytatora;

13) sprawdzanie dokumentacji z przeprowadzanych przegladow akredytacyjnych przygotowanej przez
wizytatorow pod wzgledem zgodnosci z przepisami ustawy o jakosci;

14) ocena pracy wizytatorow;

15) wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora Centrum.



§ 6. Do zadan Dzialu Analiz nalezy:
1) inicjowanie projektow projakosciowych w ochronie zdrowia, w szczegolnosci:
a) opracowywanie projektow projakosciowych w ochronie zdrowia,

b) prowadzenie pilotazu, analizy pilotazu oraz opracowywanie wnioskow zpilotazu projektow
projakosciowych w ochronie zdrowia,

¢) wspieranie wdrazania projektéw projakosciowych przez podmioty wykonujace dziatalnos¢ lecznicza,

d) udzielanie wsparcia podmiotom wykonujacym dzialalno$¢ lecznicza w zakresie realizacji projektow
projakosciowych;

2) opracowywanie i wdrazanie wskaznikow jakosci opieki zdrowotnej, w szczegolnosci:

a) opracowywanie wskaznikéw jakosci opieki zdrowotnej z uwzglgdnieniem obwigzujacych standardow
i wytycznych diagnostyczno-terapeutycznych, opracowywanych przez wlasciwe towarzystwa naukowe
w oparciu o aktualng wiedzg medyczng, w zakresie odpowiednim do rodzaju wykonywanej dziatalno$ci
leczniczej oraz zakresu udzielanych $wiadczen zdrowotnych,

b) wskazywanie wartosci oczekiwanej dla wskaznikow jakosci opieki zdrowotnej,
¢) monitorowanie wskaznikow jako$ci opieki zdrowotnej w podmiotach wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza,

d) ocena dzialan podejmowanych przez podmioty wykonujace dziatalnos¢ lecznicza na podstawie
wskaznikow jakos$ci opieki zdrowotnej,

e) udzielanie informacji, prowadzenie szkolen ipromowanie dobrych praktyk w zakresie wdrazania
i poprawy osigganych wartosci wskaznikow jakosci opieki zdrowotnej dla podmiotéw wykonujgcych
dziatalno$¢ lecznicza;

3) rozwijanie kompetencji podmiotéw wykonujacych dzialalno$¢ leczniczg w prowadzeniu analizy wtasnej
dziatalnos$ci leczniczej, w szczegdlnos$ci:

a) opracowywanie metodologii prowadzenia tej analizy,
b) opracowywanie metodologii prezentacji wynikow tej analizy,

c) prowadzenie dziatalnosci edukacyjnej, konsultacyjnej oraz wydawniczej, organizowanie szkolen,
webinariéw, warsztatow, seminaridw, konferencji i kongresow w tym zakresie;

4) opracowywanie metodologii i prowadzenie badan opinii i doswiadczen pacjentdw, a takze metodologii
oceny tych badan, w szczegdlnosci:

a) opracowywanie i udostepnienie wzordw ankiet badan opinii i do§wiadczen pacjentow,

b) przeprowadzanie analizy wynikéw badan opinii i do§wiadczen pacjentdow oraz opracowywanie wnioskow
i zalecen na podstawie tych wynikow,

c¢) walidacja wzorow ankiet badan opinii i do§wiadczen pacjentow,

d) wspieranie podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza we wdrazaniu badan opinii i doswiadczen
pacjentow oraz wdrazaniu wnioskow i zalecen z badan;

5) opracowanie  projektu ankiety badania opinii ido$wiadczen pacjentow, o ktdorej mowa
w art. 20 ust. 1 ustawy o jakos$ci;

6) wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora Centrum.

§ 7. Do zadan Dzialu Edukacji i Promocji Centrum nalezy:

1) tworzenie i realizacja strategii komunikacji i pozytywnego wizerunku Centrum;
2) organizowanie kontaktow Dyrektora Centrum z przedstawicielami mediow;

3) prowadzenie strony internetowej Centrum oraz Biuletynu Informacji Publicznej, a takze biezace publikacje
i aktualizacje zawartych tam tresci, we wspolpracy z komoérkami organizacyjnymi Centrum;

4) promocja systemu zarzadzania jako$cig i bezpieczenstwa pacjenta;



5) wspotpraca zs$rodkami masowego przekazu w zakresie promowania jako$ci w ochronie zdrowia
i inicjatyw podejmowanych przez Centrum;

6) prowadzenie profilu Centrum w mediach spoteczno$ciowych;

7) prowadzenie dziatalnosci edukacyjnej w zakresie zarzadzania przez jako$¢ w ochronie zdrowia oraz
poprawy jakosci opieki nad pacjentem;

8) prowadzenie dziatalno$ci konsultacyjnej w podmiotach leczniczych w zakresie poprawy jakoSci
i bezpieczenstwa opieki;

9) prowadzenie dziatalnos$ci wydawniczej w zakresie jako$ci w opiece zdrowotne;j;

10) organizowanie szkolen, webinariow, warsztatow, seminariow, konferencji ikongreséw w zakresie
poprawy jakosci i bezpieczenstwa opieki;

11) wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora Centrum.
§ 8. Do zadan Sekeji do Spraw Pracownikéw i Wizytatorow nalezy:
1) realizowanie polityki kadrowej Centrum;

2) prowadzenie dokumentacji pracowniczej wymaganej przepisami prawa pracy i ubezpieczen spolecznych
oraz ewidencji czasu pracy;

3) prowadzenie dokumentacji zwigzanej z nawigzywaniem i rozwigzywaniem stosunku pracy;

4) przygotowanie projektow i aktualizacja regulamindéw, w szczegdlnoSci: pracy, zasad wykonywania pracy
zdalnej, zaktadowego Funduszu Swiadczen Socjalnych;

5) opracowywanie i aktualizacja zasad oraz nadzor nad prowadzeniem oceny pracowniczej pracownikow
Centrum;

6) prowadzenie spraw zwigzanych ze szkoleniami pracownikdéw, w tym nadzoér nad udzialem pracownikow
w szkoleniach i konferencjach;

7) organizacja i przygotowanie naborow na wizytatorow zgodnie z ustawg o jakosci;

8) weryfikacja warunkow formalnych wpisu na liste wizytatorow, o ktérych mowa w art. 42 ust. 5 ustawy
o jakosci, oraz prowadzenie dokumentacji osobowej wizytatorow;

9) prowadzenie spraw zwigzanych z zawieraniem umow z wizytatorami i prowadzenie listy wizytatorow;
10) obstuga organizacyjno-techniczna komisji egzaminacyjnej, o ktorej mowa w art. 43 ustawy o jakoSci.
§ 9. Do zadan Sekcji Administracyjno-Technicznej nalezy:

1) nadzér nad utrzymaniem w nalezytym stanie pomieszczen wykorzystywanych przez Centrum
z zabezpieczeniem miejsc i stanowisk pracy;

2) prowadzenie ewidencji sprzg¢tu i wyposazenia przekazanego pracownikom do realizacji powierzonych
zadan;

3) prowadzenie postgpowan o udzielenie zamowien publicznych;
4) zaopatrzenie w sprzet i materiaty oraz zakup ushug;
5) prowadzenie archiwum zaktadowego;

6) nadzor nad konfiguracja serwerow i stanowisk komputerowych w ramach istniejacej sieci komputerowe;j
oraz nad bezpieczenstwem sieci i danych;

7) prowadzenie rejestru delegacji i rozliczanie wyjazdow stuzbowych pracownikéw Centrum;
8) prowadzenie przeptywow kasowych;

9) wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora.

§ 10. Do zadan Sekcji Finanséw, Ksiegowosci i Plac nalezy:

1) prowadzenie rachunkowosci;

2) wykonywanie dyspozycji srodkami pieni¢znymi;



3) dokonywanie wstepnej kontroli zgodno$ci operacji gospodarczych i finansowych z planem finansowym;

4) dokonywanie wstepnej kontroli kompletno$ci irzetelnosci dokumentéw dotyczacych operacji
gospodarczych i finansowych;

5) prowadzenie rozliczen i ewidencji wynagrodzen;
6) analiza pod wzgledem formalno-rachunkowym rozliczen kosztow zwigzanych z dziatalnoscia Centrum;
7) opracowywanie projektu planu finansowego Centrum,;

8) sporzadzanie projektow sprawozdan z wykonania procesow gromadzenia $rodkow publicznych iich
rozdysponowania oraz projektéw sprawozdan finansowych;

9) opracowywanie projektow  wewnetrznych  przepisow  z zakresu prowadzenia rachunkowosci,
w szczegolnosci zakladowego planu kont, obiegu dokumentéw finansowo-ksiegowych, zasad prowadzenia
i rozliczania inwentaryzacji;

10) nadzor nad poprawnoscia okreslania wysokosci optat za procedury oceniajace iterminowos$cia ich
uiszczania przez podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza wnioskujace o udzielenie akredytacji;

11) wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora.

§ 11. Do zadan Samodzielnego Stanowiska Pracy do Spraw Obstugi Sekretariatu nalezy:

1) prowadzenie kancelarii i nadzér nad prawidtowym obiegiem dokumentacji w Centrum,;

2) prowadzenie spraw zwigzanych z udzielaniem patronatu Centrum, w tym rejestru udzielonych patronatow;
3) prowadzenie obstugi pracy Dyrektora;

4) wykonywanie innych zadan zleconych przez Dyrektora.

§ 12. Obieg dokumentoéw w Centrum, w tym dokumentoéw finansowo-ksiegowych, reguluja odrgbne przepisy.



Uzasadnienie

Centrum Monitorowania Jako$ci w Ochronie Zdrowia jest panstwowa jednostkg budzetowsg podlegly
ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia, wlasciwg w zakresie monitorowania jakosci §wiadczen zdrowotnych

w rozumieniu ustawy zdnia 16 czerwca 2023 r. o jako$Sci w opiece zdrowotnej i bezpieczenstwie pacjenta
(Dz. U. poz. 1692).

W zwiagzku z wejéciem w zycie ustawy o jako$ci w opiece zdrowotnej 1 bezpieczenstwie pacjenta, konieczne
stato si¢ dostosowanie zadan przewidzianych w Statucie oraz Regulaminie Organizacyjnym jednostki do zadan
wynikajacych z tej ustawy.
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