Nazwa projektu Data sporzadzenia

Rozporzadzenie Rady Ministrow zmieniajace rozporzgdzenie W sprawie 16.07.2024 1.
przygotowania oraz wykorzystania podmiotow leczniczych na potrzeby 7rédio:
obronne panstwa U Lo
powaznienie ustawowe
Ministerstwo wiodace i ministerstwa wspolpracujace art. 27 ust. 2 pkt 7 ustawy z dnia 11 marca
Ministerstwo Zdrowia 2022 r. 0 obronie Ojczyzny (Dz. U. z 2024 r.

Osoba odpowiedzialna za projekt w randze Ministra, Sekretarza Stanu poz. 248 1 834)

lub Podsekretarza Stanu
Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia — Pan Marek Kos Nr w wykazie prac RM:

Kontakt do opiekuna merytorycznego projektu RD73

Dyrektor Departamentu Bezpieczenstwa w Ministerstwie Zdrowia —
Pani Agnieszka Tuderek-Kuleta, adres e-mail: dep-db@mz.gov.pl

1. Jaki problem jest rozwiazywany?

Glownymi przestankami zainicjowania prac legislacyjnych i zmiany przepisow rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia

27 pazdziernika 2023 r. w sprawie przygotowania i wykorzystania podmiotéw leczniczych na potrzeby obronne panstwa

(Dz. U. poz. 2482) sa:

1) koniecznos¢ uwzglednienia Agencji Wywiadu w przepisach dotyczacych planowania zadah w zakresie udzielania
swiadczen szpitalnych na potrzeby stuzb mundurowych;

2) potrzeba doprecyzowania sposobu naktadania przez wtasciwe organy zadan realizowanych przez podmioty lecznicze
na potrzeby obronne panstwa.

2. Rekomendowane rozwiazanie, w tym planowane narzedzia interwencji, i oczekiwany efekt

W projekcie uwzgledniono udziat Szefa Agencji Wywiadu w zadaniach wynikajacych z rozporzadzenia Rady Ministrow
Z dnia 27 pazdziernika 2023 r. w sprawie przygotowania i wykorzystania podmiotéw leczniczych na potrzeby obronne
panstwa — w takim zakresie, w jakim w obecnych przepisach uczestniczy Szef Agencji Bezpieczenstwa Wewngtrznego. Szef
Agencji Wywiadu bedzie obowigzany do wyznaczenia przedstawiciela resortowego, wlasciwego w sprawie reprezentowania
tego organu w zakresie ustalen dotyczacych udzielania §wiadczen szpitalnych funkcjonariuszom Agencji Wywiadu w razie
zewngtrznego zagrozenia bezpieczenstwa panstwa i w czasie wojny.

Ponadto w projekcie zmodyfikowano sposob nakltadania zadan w odniesieniu do niektorych podmiotow leczniczych.
Przyjeto, ze forma zarzadzenia lub polecenia wiasciwego organu bedzie stosowana w przypadku nakladania zadan na
podmioty lecznicze bgdace jednostkami organizacyjnie podlegtymi temu organowi. W pozostalych przypadkach wlasciwy
organ bedzie nakladal zadania na podmiot leczniczy decyzjg administracyjna.

Inne ujete w projekcie zmiany przepisow majg na celu usprawnienie procesu planowania przygotowania podmiotow
leczniczych na potrzeby obronne panstwa — m.in. odstgpienie od koniecznosci uzgadniania z przedstawicielami resortowymi
projektow instrukcji do planéw udzielania swiadczen szpitalnych, uregulowanie wspolpracy starosty z wojtami, burmistrzami
i prezydentami miast w zakresie organizowania zespotéw zastepczych miejsc szpitalnych na terenie powiatu.

3. Jak problem zostal rozwiazany w innych krajach, w szczegolnosci krajach czlonkowskich OECD/UE?

Nie dotyczy

4. Podmioty, na ktore oddzialuje projekt

Grupa Wielkos¢ Zrodto danych Oddziatywanie
podmioty lecznicze ok. 2500 | wojewddzkie plany zmiany w zakresie sposobu
przygotowania naktadania na podmioty lecznicze
podmiotow leczniczych | zadan na potrzeby obronne panstwa,
na potrzeby obronne terminu sporzadzenia planow,
panstwa; przekazywania informacji migdzy
rejestr podmiotow poszczegdlnymi organami
wykonujacych I podmiotami leczniczymi;
dziatalnos¢ leczniczag; whnioskowanie do wojewody w
dane GUS sprawie skierowania dodatkowych
0s06b do pracy w podmiocie
leczniczym
Agencja Wywiadu 1 dana powszechnie znana | przedstawianie potrzeb stuzb
mundurowych w zakresie
wykorzystania podmiotow




leczniczych na potrzeby obronne
panstwa;

uzgadnianie planéw na potrzeby
obronne;

wyznaczenie przedstawiciela
resortowego

Minister Obrony Narodowej 3 dane powszechnie znana | zmiana w zakresie terminu

Minister wtasciwy do spraw przekazania wymagan i potrzeb stuzb
wewnetrznych mundurowych dotyczacych

Agencja Bezpieczenstwa Wewnetrznego wykorzystania podmiotéw
leczniczych na potrzeby obronne
panstwa

wojewodowie 16 dane powszechnie znana | zmiany w zakresie naktadania i
koordynacji zadan realizowanych
przez podmioty lecznicze na
potrzeby obronne, przekazywania
informacji miedzy poszczeg6lnymi
organami i podmiotami leczniczymi

jednostki samorzadu terytorialnego ok. 2800 | dane GUS zmiany w zakresie sposobu
naktadania na podmioty lecznicze
zadan na potrzeby obronne panstwa,
terminu sporzadzenia planow,
przekazywania informacji migdzy
poszczegdlnymi organami i
podmiotami leczniczymi,

zmiana w zakresie zadan dotyczacych
organizowania zespotow zastepczych
miejsc szpitalnych

minister wlasciwy do spraw zdrowia 1 dana powszechnie znana | zmiany w zakresie sposobu
naktadania na podmioty lecznicze
zadan na potrzeby obronne panstwa,
terminu sporzadzenia planéw

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

Projekt nie podlegat pre-konsultacjom.

Projekt w ramach konsultacji publicznych i opiniowania (z 21-dniowym terminem zglaszania uwag) otrzymaty:
— Komisja Wsp6lna Rzadu i Samorzadu Terytorialnego;

— wojewodowie;

— Naczelna Rada Lekarska;

— Naczelna Rada Pielggniarek i Potoznych;

— Naczelna Rada Aptekarska;

— Ogolnopolski Zwigzek Zawodowy Lekarzy;

— Porozumienie Lekarzy Medycyny Ratunkowej;

— Ogolnopolski Zwigzek Zawodowy Pielegniarek i Potoznych;

— Federacja Zwigzkow Zawodowych Pracownikéw Ochrony Zdrowia i Pomocy Spotecznej;
— Ogodlnopolskie Porozumienie Zwiazkow Zawodowych;

—NSZZ ,.Solidarno$¢”;

—NSZZ ,.Solidarno$¢ 80”;

— Ogo6lnopolski Zwigzek Zawodowy Ratownikéw Medycznych;

— Forum Zwiazkow Zawodowych;

— Pracodawcy Rzeczypospolitej Polskiej;

— Pracodawcy Medycyny Prywatnej;

— Konfederacja “Lewiatan”;

— Zwiazek Pracodawcdw Business Centre Club;

— Zwiazek Przedsigbiorcow i Pracodawcow;

— Federacja Przedsi¢biorcow Polskich;

— Zwigzek Powiatow Polskich;

— Konwent Marszatkéw Wojewddztw RP;

— Federacja Zwigzkoéw Pracodawcoéw Ochrony Zdrowia ,,Porozumienie Zielonogorskie”;
— Porozumienie Pracodawcoéw Ochrony Zdrowia;




— Zwigzek Pracodawcow Ratownictwa Medycznego SP ZOZ;

— Zwigzek Rzemiosta Polskiego;

— Polskie Towarzystwo Prawa Medycznego;

— Rada Dziatalno$ci Pozytku Publicznego;

— Stowarzyszenie Menedzerow Opieki Zdrowotnej;

— Prokuratoria Generalna Rzeczypospolitej Polskiej;

— Prezes Urzedu Ochrony Danych Osobowych;

— Prezes Urzedu Ochrony Konkurencji i Konsumentow;

— Rada Dialogu Spotecznego.

Skrocenie czasu trwania konsultacji publicznych i opiniowania wynikalo z potrzeby pilnej zmiany obowigzujgcego
rozporzadzenia, W celu zapewnienia niezwlocznej realizacji kolejnych dziatan po zakonczeniu trwajacego obecnie procesu
przygotowania do naktadania przez wiasciwe organy zadan wykonywanych przez podmioty lecznicze na potrzeby obronne
panstwa.

Projekt zostat udostepniony na stronie podmiotowej Rzadowego Centrum Legislacji w serwisie ,,Rzadowy Proces
Legislacyjny” zgodnie z art. 5 ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o dziatalnosci lobbingowej w procesie stanowienia prawa (Dz. U.
72017 1. poz. 248) oraz uchwatg nr 190 Rady Ministrow z dnia 29 pazdziernika 2013 r. — Regulamin pracy Rady Ministrow
(M. P.z2022r. poz. 348).

Wiyniki konsultacji publicznych i opiniowania zostalty omdéwione w raporcie do niniejszej Oceny Skutkow Regulacji.

6. Wplyw na sektor finanséw publicznych

(cenystatez ...... r.) Skutki w okresie 10 lat od wej$cia w zycie zmian [min zt]

Dochody ogolem - - - - — - - _ _ _ _ _

budzet panstwa - - - - - - — _ _ _ _ _

JST - - - - - - - - - - - -

pozostate jednostki (oddzielnie) - - - - - - - - - - - -

Wydatki ogélem - - - - - - - — - _ _ _

budzet panstwa - - - - - - _ _ _ _ _ _

JST - - - - - - - - - - - -

pozostate jednostki (oddzielnie)

Saldo ogélem

budzet panstwa

JST - - - - - - - - - - - -

pozostate jednostki (oddzielnie)

Zrodta finansowania Nie dotyczy.

Dodatkowe informacje, | Projekt nie generuje dodatkowych obciazen finansowych dla sektora finansow publicznych innych
w tym wskazanie zrédel | niz okreslone na podstawie obowigzujacych przepisow regulujacych przedmiotowy obszar.

danych i przyjetych do
obliczen zatozen

7. Wplyw na konkurencyjnos$¢ gospodarki i przedsiebiorczos¢, w tym funkcjonowanie przedsiebiorcow oraz na
rodzine, obywateli i gospodarstwa domowe

Skutki
Czas w latach od wejscia w zycie zmian 0 1 2 3 5 10 Lgcznie (0-10)
W ujeciu duze przedsigbiorstwa
pienieznym sektor mikro-, matych i
(w mln 74, srednich
ceny state z przedsigbiorstw
...... r) rodzina, obywatele oraz
gospodarstwa domowe
W ujeciu duze przedsigbiorstwa Podmioty lecznicze bedace przedsigbiorcami uczestnicza w realizacji zadan na
niepienigznym | sektor mikro-, matych i | potrzeby obronne panstwa. Projekt wplywa na forme naktadania zadan na czgsc¢
srednich podmiotow leczniczych bedacych przedsigbiorcami, nie zmienia jednak zakresu
przedsigbiorstw naktadanych zadan.




rodzina, obywatele oraz | Brak wptywu.
gospodarstwa domowe,
0soby starsze i
niepetnosprawne
Niemierzalne Brak wptywu.

Dodatkowe informacje, w tym wskazanie | Brak.
zrédet danych i przyjetych do obliczen
zalozen

8. Zmiana obcigzen regulacyjnych (w tym obowigzkéw informacyjnych) wynikajacych z projektu

X nie dotyczy

Woprowadzane sg obcigzenia poza bezwzglgdnie [ ] tak
wymaganymi przez UE (szczegoty w odwroconej tabeli L] n!e
zgodnosci). [ nie dotyczy
(] zmniejszenie liczby dokumentow [] zwiekszenie liczby dokumentow
(] zmniejszenie liczby procedur (] zwiekszenie liczby procedur
[] skrocenie czasu na zatatwienie sprawy [] wydtuZenie czasu na zalatwienie sprawy
[ ]inne: [ ]inne:
Wprowadzane obcigzenia sa przystosowane do ich [ ] tak
elektronizacji. [ ] nie
X nie dotyczy

Komentarz: Brak

9. Wplyw na rynek pracy

Projektowane rozwigzanie nie ma wptywu na rynek pracy.

10. Wplyw na pozostale obszary

[] srodowisko naturalne (] demografia [] informatyzacja
[] sytuacja i rozw6j regionalny [] mienie panstwowe X zdrowie

[] sady powszechne, administracyjne | [_] inne:
lub wojskowe

Projekt dotyczy zmian w zakresie udzielania $wiadczen zdrowotnych w razie zewngtrznego
Omowienie wpltywu zagrozenia bezpieczenstwa panstwa i w czasie wojny. Zmiany dotycza sposobu naktadania i
koordynacji zadan realizowanych przez podmioty lecznicze na potrzeby obronne.

11.Planowane wykonanie przepisow aktu prawnego

Rozporzadzenie wejdzie w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia.

12. W jaki sposéb i kiedy nastapi ewaluacja efektéw projektu oraz jakie mierniki zostang zastosowane?

Z uwagi na zakres i charakter projektu ewaluacja efektow projektu nie jest planowana.

13.Zalaczniki (istotne dokumenty Zrédlowe, badania, analizy itp.)

Raport z konsultacji publicznych i opiniowania.




