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Art. 7d ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczególnych rozwiązaniach związanych z zapobieganiem, przeciwdziałaniem i zwalczaniem COVID-19, innych chorób zakaźnych oraz wywołanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz. U. poz. 374, 567 i 568) 
Nr w wykazie prac Ministra Zdrowia: 
MZ 961
     


	OCENA SKUTKÓW REGULACJI

	1. Jaki problem jest rozwiązywany?

	Obecnie osoby udzielające świadczeń pacjentom z podejrzeniem lub zakażeniem COVID-19 w podmiotach leczniczych umieszczonych w wykazie, o którym mowa w art. 7 ust. 2 ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczególnych rozwiązaniach związanych z zapobieganiem, przeciwdziałaniem i zwalczaniem COVID-19, innych chorób zakaźnych oraz wywołanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz. U. poz. 374, 567 i 568), zwana dalej: „ustawą z dnia 2 marca 2020 r.”, mogą udzielać świadczeń również w innych podmiotach, czym stwarzają ryzyko rozprzestrzeniania COVID-19 i zarażenia pacjentów innych niż z podejrzeniem lub zakażeniem wirusem SARS-CoV-2. Istnieje zatem potrzeba wykonania upoważnienia zawartego w art. 7d ustawy z dnia 2 marca 2020 r. przez wprowadzenie standardu postępowania w ww. sytuacji, który wskaże krąg osób, które będą objęte ograniczeniami, zakresu ograniczenia, jego skutków oraz możliwości zwalniania osób objętych ograniczeniem w uzasadnionych przypadkach. 

	2. Rekomendowane rozwiązanie, w tym planowane narzędzia interwencji, i oczekiwany efekt

	Rozporządzenie stanowi wykonanie upoważnienia zawartego w art. 7d ustawy z dnia 2 marca 2020 r.. Określono w nim sposób wdrożenia przez podmioty lecznice standardu w zakresie ograniczeń przy udzielaniu świadczeń opieki zdrowotnej pacjentom innym niż z podejrzeniem lub zakażeniem wirusem SARS-CoV-2 przez osoby wykonujące zawód medyczny mające bezpośredni kontakt z pacjentami z podejrzeniem lub zakażeniem tym wirusem. Mając na uwadze potrzebę zapobiegania i zwalczania zakażeń COVID-19, w rozporządzeniu określono, że kierownik podmiotu leczniczego umieszczonego w wykazie, o którym mowa w art. 7 ust 1 ustawy z dnia 2 marca 2020 r., wykonującego działalność leczniczą w rodzaju świadczenia szpitalne wyłącznie w związku z przeciwdziałaniem COVID-19 lub w którego wyodrębnionej komórce organizacyjnej udzielane są świadczenia opieki zdrowotnej wyłącznie w związku z przeciwdziałaniem COVID-19 działając w porozumieniu z właściwym państwowym powiatowym inspektorem sanitarnym, opracowuje wykaz stanowisk, na których osoby wykonujące zawód medyczny mają bezpośredni kontakt z pacjentami z podejrzeniem lub zakażeniem wirusem SARS-CoV-2, w tym uczestniczą w ich transporcie. W podmiotach leczniczych udzielających świadczeń opieki zdrowotnej w rodzaju leczenie szpitalne  wyłącznie w związku z przeciwdziałaniem COVID-19 wykaz stanowisk obejmie wszystkie stanowiska pracy, na których osoby wykonujące zawód medyczny, uczestniczą w udzielaniu świadczeń opieki zdrowotnej. Podobnie wykaz stanowisk obejmie wszystkie stanowiska pracy, na których osoby wykonujące zawód medyczny, uczestniczą w udzielaniu świadczeń opieki zdrowotnej w wyodrębnionych komórkach organizacyjnych innych podmiotów leczniczych umieszczonych w wykazie z art. 7 ust 1 ustawy, w których udzielane są świadczenia opieki zdrowotnej wyłącznie w związku z przeciwdziałaniem COVID-19.
Osoby wykonujące pracę na stanowiskach umieszczonych w tak opracowanym wykazie nie będą mogły udzielać świadczeń opieki zdrowotnej pacjentom innym niż z podejrzeniem lub zakażeniem wirusem SARS-CoV-2, chyba, że udzielając tych świadczeń nie mają bezpośredniego kontaktu z tymi pacjentami.

Obowiązek powstrzymania się od pracy w innym miejscu poprzedzony będzie pisemną informacją podmiotu leczniczego doręczoną osobie zobowiązywanej. W pisemnej informacji określony będzie termin ograniczenia możliwości pracy w innych miejscach. W terminie określonym w informacji pracodawcy zatrudniający osoby objęte ograniczeniem możliwości pracy w innych podmiotach leczniczych obowiązani będą udzielić urlop bezpłatny. 

Przekazanie osobie wykonującej zawód medyczny ww. informacji pozwoli tej osobie na  zawieszenie w okresie wskazanym w informacji świadczenia pracy na podstawie innej niż stosunek pracy lub wykonywania zawodu medycznego w formie praktyki zawodowej, o której mowa w art. 5 ust. 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej. 



	3. Jak problem został rozwiązany w innych krajach, w szczególności krajach członkowskich OECD/UE? 

	Rozwiązania przyjęte w innych krajach pozostają bez wpływu na projektowane rozporządzenie.


	4. Podmioty, na które oddziałuje projekt

	Grupa
	Wielkość
	Źródło danych 
	Oddziaływanie

	Podmioty lecznicze umieszczone w wykazie, o którym mowa w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 2 marca 2020 r. udzielające świadczeń opieki zdrowotnej w rodzaju leczenie szpitalne:

a)  wyłącznie w związku z przeciwdziałaniem COVID-19 

b) w których wyodrębnionych komórkach organizacyjnych udzielane są świadczenia opieki zdrowotnej wyłącznie w związku z przeciwdziałaniem COVID-19
	 Liczba podmiotów jest aktualizowana na bieżąco. Na dzień 16.04.2020 r. jest to liczba:

23 podmioty lecznicze wykonujące działalność leczniczą w rodzaju świadczenia szpitalne wyłącznie w związku z przeciwdziałaniem COVID-19 oraz 67 podmiotów leczniczych w których wyodrębnionych komórkach organizacyjnych udzielane są świadczenia opieki zdrowotnej wyłącznie w związku z przeciwdziałaniem COVID-19
	Zgodnie z art. 7 ust. 3 ustawy z dnia 2 marca 2020 r. wykaz podlega ogłoszeniu w wojewódzkim dzienniku urzędowym w drodze obwieszczenia wojewody oraz w Biuletynie Informacji Publicznej Narodowego Funduszu Zdrowia.
	Kierownicy podmiotów leczniczych będą zobowiązani do sporządzania wykazów stanowisk objętych ograniczeniami, informowania pracowników o objęciu ograniczeniem oraz przekazania imiennych list do właściwego miejscowo wojewody oraz dyrektora oddziału wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia.

	Osoby wykonujące zawód medyczny zatrudnione w podmiotach leczniczych ujętych w ww. wykazie, które mają bezpośredni kontakt z pacjentami z podejrzeniem lub zakażeniem wirusem SARS-CoV-2, w tym uczestniczą w ich transporcie oraz zatrudnione na stanowiskach pracy, na których uczestniczą w udzielaniu świadczeń opieki zdrowotnej w podmiotach udzielających świadczeń opieki zdrowotnej w rodzaju leczenie szpitalne wyłącznie w związku z przeciwdziałaniem COVID-19
	Z uwagi na fakt, że wykaz podmiotów jest stale aktualizowany brak danych dotyczących liczby zatrudnionych w nich osób wykonujących zawód medyczny 
	-
	Pracownicy tych podmiotów leczniczych nie będą mogli udzielać w innych podmiotach świadczeń innym pacjentom innych niż z podejrzeniem lub zakażeniem wirusem SARS-CoV-2.

	Podmioty inne niż podmiot leczniczy, zatrudniające osoby objęte ograniczeniem udzielania świadczeń pacjentom innym niż podejrzane lub zakażone COVID-19
	-
	-
	Pracodawcy inni niż podmiot leczniczy, o którym mowa w § 1 ust. 1, będą obowiązani do udzielenia tym pracownikom urlopu bezpłatnego na okres ograniczenia, którym został objęty pracownik.


	Państwowi powiatowi inspektorzy sanitarni 
	Z uwagi na fakt, że wykaz podmiotów w których będą sporządzane wykazy stanowisk objętych ograniczeniami jest stale aktualizowany brak danych dotyczących liczby państwowych powiatowych inspektorów sanitarnych zaangażowanych w wykonywanie działań określonych w § 1 projektu rozporządzenia
	-
	Państwowi powiatowi inspektorzy sanitarni będą w porozumieniu z kierownikiem podmiotu leczniczego opracowywać wykaz stanowisk objętych ograniczeniem

	Wojewodowie
	16
	Dane własne

	Wojewodowie będą otrzymywać od kierowników podmiotów leczniczych wykazy stanowisk wraz z listami osób wykonujących zawód medyczny na tych stanowiskach objętych ograniczeniami oraz będą mogli wyrażać zgody na wyłączenie ograniczenia w uzasadnionych przypadkach

	Oddziały wojewódzkie Narodowego Funduszu Zdrowia
	16
	Dane własne
	Dyrektorzy oddziałów wojewódzkich Narodowego Funduszu Zdrowia będą od kierowników podmiotów leczniczych wykazy stanowisk wraz z listami osób wykonujących zawód medyczny na tych stanowiskach objętych ograniczeniami oraz będą mogli wyrażać zgody na wyłączenie ograniczenia w uzasadnionych przypadkach

	5. Informacje na temat zakresu, czasu trwania i podsumowanie wyników konsultacji

	Nie były prowadzone pre-konsultacje dotyczące projektu rozporządzenia.

Projekt rozporządzenia nie został przekazany do opiniowania i konsultacji publicznych, z uwagi na jego szczególny charakter i konieczność jego pilnego wejścia w życie. Zatem podjęto decyzję o nieprzedłożeniu projektu do konsultacji. 

Projekt był procedowany w trybie odrębnym zgodnie z § 98 w związku z § 140 uchwały nr 190 Rady Ministrów z dnia 29 października 2013 r. – Regulamin pracy Rady Ministrów (M.P. z 2016 r. poz. 1006, z późn. zm.), z pominięciem etapu uzgodnień, opiniowania i konsultacji publicznych oraz komisji prawniczej.

	6.  Wpływ na sektor finansów publicznych

	(ceny stałe z …… r.)
	Skutki w okresie 10 lat od wejścia w życie zmian [mln zł]

	
	0
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	Łącznie (0-10)

	Dochody ogółem
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	budżet państwa
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	JST
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	pozostałe jednostki (oddzielnie)
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Wydatki ogółem
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	budżet państwa
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	JST
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	pozostałe jednostki (oddzielnie)
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Saldo ogółem
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	budżet państwa
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	JST
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	pozostałe jednostki (oddzielnie)
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Źródła finansowania 
	

	Dodatkowe informacje, w tym wskazanie źródeł danych i przyjętych do obliczeń założeń
	Ewentualny wpływ projektu na budżet państwa nie jest możliwy do oszacowania.


	7. Wpływ na konkurencyjność gospodarki i przedsiębiorczość, w tym funkcjonowanie przedsiębiorców oraz na rodzinę, obywateli i gospodarstwa domowe 

	Skutki

	Czas w latach od wejścia w życie zmian
	0
	1
	2
	3
	5
	10
	Łącznie (0-10)

	W ujęciu pieniężnym
(w mln zł, 

ceny stałe z …… r.)
	duże przedsiębiorstwa
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	
	sektor mikro-, małych i średnich przedsiębiorstw
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	
	rodzina, obywatele oraz gospodarstwa domowe
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	W ujęciu niepieniężnym
	duże przedsiębiorstwa
	-

	
	sektor mikro-, małych i średnich przedsiębiorstw
	-

	
	rodzina, obywatele oraz gospodarstwa domowe 
	-

	
	osoby starsze 
i niepełnosprawne
	-

	Niemierzalne
	duże przedsiębiorstwa
	Rozporządzenie spowoduje brak możliwości świadczenia pracy w innych podmiotach przez pracowników objętych ograniczeniem udzielania świadczeń pacjentom innym niż podejrzani lub zakażeni COVID-19 przez czas obowiązywania ograniczenia. 

	
	sektor mikro-, małych i średnich przedsiębiorstw
	Rozporządzenie spowoduje brak możliwości świadczenia pracy w innych podmiotach przez pracowników objętych ograniczeniem udzielania świadczeń pacjentom innym niż podejrzani lub zakażeni COVID-19 przez czas obowiązywania ograniczenia.

	
	rodzina, obywatele oraz gospodarstwa domowe 
	Rozporządzenie może mieć wpływ na tę grupę w zakresie korzystania z usług wykonywanych przez osoby podlegające ograniczeniom.

	
	osoby starsze 
i niepełnosprawne
	Rozporządzenie może mieć wpływ na tę grupę w zakresie korzystania z usług wykonywanych przez osoby podlegające ograniczeniom.

	Dodatkowe informacje, w tym wskazanie źródeł danych i przyjętych do obliczeń założeń 
	-


	8.  Zmiana obciążeń regulacyjnych (w tym obowiązków informacyjnych) wynikających z projektu

	X nie dotyczy

	Wprowadzane są obciążenia poza bezwzględnie wymaganymi przez UE (szczegóły w odwróconej tabeli zgodności).
	 FORMCHECKBOX 
 tak

 FORMCHECKBOX 
 nie

 FORMCHECKBOX 
 nie dotyczy

	 FORMCHECKBOX 
 zmniejszenie liczby dokumentów 
 FORMCHECKBOX 
 zmniejszenie liczby procedur

 FORMCHECKBOX 
 skrócenie czasu na załatwienie sprawy

 FORMCHECKBOX 
 inne:      
	 FORMCHECKBOX 
 zwiększenie liczby dokumentów

 FORMCHECKBOX 
 zwiększenie liczby procedur

 FORMCHECKBOX 
 wydłużenie czasu na załatwienie sprawy
 FORMCHECKBOX 
 inne:      


	Wprowadzane obciążenia są przystosowane do ich elektronizacji. 
	 FORMCHECKBOX 
 tak

 FORMCHECKBOX 
 nie

 FORMCHECKBOX 
 nie dotyczy



	Komentarz:



	9. Wpływ na rynek pracy 

	Rozporządzenie spowoduje brak możliwości świadczenia pracy w innych podmiotach, niż podmioty zamieszczone w wykazie, o którym mowa w art. 7 ust. 2 ustawy o chorobach zakaźnych, przez pracowników objętych ograniczeniem udzielania świadczeń pacjentom innym niż podejrzani lub zakażeni COVID-19, przez czas obowiązywania ograniczenia.

	10. Wpływ na pozostałe obszary

	 FORMCHECKBOX 
 środowisko naturalne

 FORMCHECKBOX 
 sytuacja i rozwój regionalny
 FORMCHECKBOX 
 inne:      
	 FORMCHECKBOX 
 demografia

 FORMCHECKBOX 
 mienie państwowe
	 FORMCHECKBOX 
 informatyzacja
 FORMCHECKBOX 
 zdrowie

	Omówienie wpływu
	Rozporządzenie ma na celu ograniczenie kontaktu przez osoby udzielające świadczeń pacjentom podejrzanym lub zakażonym COVID-19 z pozostałymi pacjentami oraz ograniczenie rozwoju epidemii związanej z zakażeniem koronawirusem SARS-CoV-2.

	11. Planowane wykonanie przepisów aktu prawnego

	Rozporządzenie wejdzie w życie z dniem następującym po dniu ogłoszenia.

	12.  W jaki sposób i kiedy nastąpi ewaluacja efektów projektu oraz jakie mierniki zostaną zastosowane?

	Ewentualna ocena i zmiany będą związane z sytuacją związaną ze stanem epidemii w Rzeczypospolitej Polskiej i na świecie.

	13. Załączniki (istotne dokumenty źródłowe, badania, analizy itp.) 

	Brak.


