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	OCENA SKUTKÓW REGULACJI

	1. [bookmark: Wybór1]Jaki problem jest rozwiązywany?

	1) potrzeba weryfikacji wymagań dla układów instalacji w zakładach przyrodoleczniczych udzielających zabiegów z użyciem wód leczniczych, w których rozpuszczone są substancje gazowe, przez wskazanie na wysokość strat w instalacji, które nie powinny powodować zmian właściwości fizykochemicznych wody leczniczej;
2) konieczność skorygowania obszaru związanego z wymaganiami dla leczniczego basenu uzdrowiskowego  
w zakresie granicznych głębokości napełnienia wodą niecki basenowej, w zależności od wieku i wzrostu osób kwalifikowanych do korzystania z kąpieli, jak również modyfikacja parametrów związanych z powierzchnią przypadającą na jedną osobę korzystającą z basenu;
3) potrzeba  zniesienia obowiązku wypełniania rehabilitacyjnego basenu uzdrowiskowego wodą spełniającą wymagania jakościowe dla wody przeznaczonej do spożycia przez ludzi na rzecz wody, która spełnia wymagania sanitarne i jakościowe, zgodnie z obowiązującymi przepisami, jak również modyfikacja parametrów związanych z powierzchnią przypadającą na jedną osobę korzystającą z basenu; 
4) konieczność przesunięcia terminu, do którego zakłady i urządzenia lecznictwa uzdrowiskowego będą musiały spełnić wymagania określone projektowaną regulacją, tj. do dnia 31 grudnia 2021 r.

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

	Projekt dokonuje zmiany rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 2 kwietnia 2012 r. w sprawie określenia wymagań, jakim powinny odpowiadać zakłady i urządzenia lecznictwa uzdrowiskowego (Dz. U. z 2018 r. poz. 496), zwanego dalej „rozporządzeniem ws. wymagań”, w celu dostosowania aktualnie obowiązujących przepisów do wypracowanych na przestrzeni lat standardów realizacji świadczeń opieki zdrowotnej z zakresu lecznictwa uzdrowiskowego przez świadczeniobiorców, którymi w przeważającej mierze są spółki kapitałowe, będące właścicielami zakładów lecznictwa uzdrowiskowego, realizującymi świadczenia w ww. zakresie na podstawie umowy z Narodowym Funduszem Zdrowia. Należy podkreślić, iż część z proponowanych zmian, sformułowana została w raporcie końcowym Zespołu do spraw opracowania koncepcji zmian w zakresie systemu lecznictwa uzdrowiskowego, zwanego dalej „Zespołem”, powołanego zarządzeniem Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2016 r. (Dz. Urz. Min. Zdrow. poz. 125). Przedmiotowy raport stanowi syntezę wypracowanych w toku posiedzeń Zespołu propozycji rozwiązań oraz rekomendacji w obszarze całego systemu lecznictwa uzdrowiskowego na terenie kraju. Konieczność nowelizacji określonych obecnie obowiązującym rozporządzeniem wymagań dla zakładów i urządzeń lecznictwa uzdrowiskowego, jest podyktowana weryfikacją dotychczasowych przepisów w kontekście funkcjonowania krajowych uzdrowisk, zobowiązanych do dostosowania posiadanych obiektów i urządzeń do określonych przepisami standardów. Przedmiotowy projekt dokonuje nowelizacji § 7 pkt 15 rozporządzenia w sprawie wymagań, regulującego wysokość dopuszczalnych strat składników gazowych wód leczniczych w układzie instalacji. Celem przyjętego rozwiązania jest zapewnienie jednolitości funkcjonujących w systemie prawnym rozwiązań.  Dokonane w treści § 14 i § 15 zmiany, korygują wymaganą głębokość basenu, przez wprowadzenie granicznych głębokości napełnienia wodą niecki, w zależności od wieku i wzrostu osób kwalifikowanych do korzystania z kąpieli. Zrezygnowano również ze szczegółowego, niepraktycznego w stosowaniu określania metrażu lustra wody w basenie, jaki powinien przypadać na jedną osobę, na rzecz ogólnego wskazania, że powierzchnia ta powinna umożliwiać właściwe wykonywanie zabiegów i prowadzenie rehabilitacji. W przepisie regulującym wymagania dla rehabilitacyjnego basenu uzdrowiskowego zniesiono obowiązek wypełniania go wodą spełniającą wymagania jakościowe dla wody przeznaczonej do spożycia przez ludzi na rzecz wody, która spełnia wymagania sanitarne i jakościowe, zgodnie 
z obowiązującymi przepisami. Dotychczasowy wymóg w sposób nieuzasadniony zbyt rygorystycznie normował wymagania dla wody w rehabilitacyjnym basenie uzdrowiskowym, w związku z czym konieczna była jego korekta o proponowane brzmienie, zapewniające właściwą realizację świadczeń w przedmiotowym urządzeniu lecznictwa uzdrowiskowego. W świetle posiadanych przez Ministra Zdrowia informacji o stanie dostosowania poszczególnych zakładów i urządzeń lecznictwa uzdrowiskowego do obowiązujących rozwiązań, a także mając na uwadze ich korektę na podstawie proponowanej nowelizacji, koniecznym jest umożliwienie realizacji nakładanych na świadczeniodawców obowiązków, przez zapewnienie odpowiedniej ilości czasu na wykonanie wszystkich przewidzianych przepisami działań. Termin 31 grudnia 2021 r. został zaproponowany przez członków Zespołu, jako wystarczający do zakończenia wszystkich kosztownych działań przystosowawczych. 

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

	Brak danych.

	4. Podmioty, na które oddziałuje projekt

	Grupa
	Wielkość
	Źródło danych 
	Oddziaływanie

	Świadczeniodawcy
	ok. 120 zakłady przyrodolecznicze udzielające zabiegów 
z użyciem wód leczniczych

ok. 120 urządzeń lecznictwa uzdrowiskowego 
(tj. lecznicze baseny uzdrowiskowe oraz rehabilitacyjne baseny uzdrowiskowe)
	Ewidencja naczelnych lekarzy uzdrowisk
	Konieczność dostosowania zakładów i urządzeń lecznictwa uzdrowiskowego do wymagań określonych przedmiotową regulacją.

	Narodowy Fundusz Zdrowia (oddziały wojewódzkie)
	16 oddziałów
	Narodowy Fundusz Zdrowia
	Spełnienie wymagań dla zakładów i urządzeń lecznictwa uzdrowiskowego będzie wiązało się z zawarciem umowy pomiędzy świadczeniodawcą a NFZ na realizację świadczeń z zakresu leczenia uzdrowiskowego. Dodatkowo w ramach prowadzonych kontroli oddziały wojewódzkie będą zobligowane do weryfikacji stanu faktycznego z nowymi rozwiązaniami w zakresie wymagań dla zakładów i urządzeń (docelowo do dnia 31 grudnia 2021 r.). 

	Naczelni Lekarze Uzdrowisk
	15
	Urzędy wojewódzkie
	[bookmark: mip38938312]Uwzględnienie w prowadzonych ewidencjach zakładów i urządzeń lecznictwa uzdrowiskowego wymagań określonych przedmiotową regulacją, jak również przy przeprowadzaniu planowanych i doraźnych kontroli stanu oraz funkcjonowania urządzeń lecznictwa uzdrowiskowego ze szczególnym uwzględnieniem wymagań sanitarnych (w tym zgłaszanie wniosków w sprawie stanu i funkcjonowania urządzeń lecznictwa uzdrowiskowego). 

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

	Projekt nie był przedmiotem pre-konsultacji.
Projekt regulacji zostanie przekazany do opiniowania i konsultacji publicznych, z 30-dniowym terminem zgłaszania uwag, z następującymi podmiotami:
1) Komisją Wspólną Rządu i Samorządu Terytorialnego;
2) Naczelną Radą Lekarską;
3) Naczelną Radą Pielęgniarek i Położnych;
4) Naczelną Radą Aptekarską;
5) Krajową Radą Diagnostów Laboratoryjnych; 
6) Porozumieniem Pracodawców Ochrony Zdrowia; 
7) Federacją Związków Pracodawców Zakładów Opieki Zdrowotnej;
8) Federacją Związków Pracodawców Ochrony Zdrowia „Porozumienie Zielonogórskie”;
9) Związkiem Pracodawców Służby Zdrowia Ministerstwa Spraw Wewnętrznych;
10) Ogólnopolskim Związkiem Pracodawców Samodzielnych Publicznych Szpitali Klinicznych;
11) Pracodawcami Rzeczypospolitej Polskiej;
12) Forum Związków Zawodowych;
13) Sekretariatem Ochrony Zdrowia KK NSZZ „Solidarność”;
14) Krajowym Sekretariatem Ochrony Zdrowia NSZZ „Solidarność 80”;
15) Ogólnopolskim Porozumieniem Związków Zawodowych;
16) Ogólnopolskim Związkiem Zawodowym Pielęgniarek i Położnych;
17) Ogólnopolskim Związkiem Zawodowym Lekarzy;
18) Ogólnopolskim Związkiem Zawodowym Położnych;
19) Krajowym Związkiem Zawodowym Pracowników Medycznych Laboratoriów Diagnostycznych; 
20) Konfederacją „Lewiatan”;
21) Business Center Club;
22) Stowarzyszeniem „Dla Dobra Pacjenta”;
23) Liderem ruchu „Obywatele dla Zdrowia”;
24) Instytutem Praw Pacjenta i Edukacji Zdrowotnej;
25) Federacją Pacjentów Polskich;
26) Stowarzyszeniem Primum Non Nocere;
27) Rzecznikiem Praw Pacjenta;
28) Radą Dialogu Społecznego;
29) Stowarzyszeniem „Unia Uzdrowisk Polskich”;
30) Izbą Gospodarczą „Uzdrowiska Polskie”;
31) Stowarzyszeniem Gmin Uzdrowiskowych RP;
32) Konsultantami krajowymi w wybranych dziedzinie medycyny;
33) Polskim Towarzystwem Balneologii i Medycyny Fizykalnej;
34) Narodowym Funduszem Zdrowia;
35) Prezesem Prokuratorii Generalnej RP.
Wyniki konsultacji publicznych i opiniowania zostaną omówione po ich zakończeniu w raporcie dołączonym do niniejszej Oceny.
Projekt został opublikowany w Biuletynie Informacji Publicznej na stronie podmiotowej Ministra Zdrowia, zgodnie                  z przepisami ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o działalności lobbingowej w procesie stanowienia prawa (Dz. U. z 2017 r. poz. 248).
Projekt został również udostępniony w Biuletynie Informacji Publicznej na stronie Rządowego Centrum Legislacji w serwisie „Rządowy Proces Legislacyjny”, zgodnie z uchwałą Nr 190 Rady Ministrów z dnia 29 października 2013 r. – Regulamin pracy Rady Ministrów (M. P. poz. 1006, z późn. zm.).


	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
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	pozostałe jednostki (oddzielnie)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Wydatki ogółem
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	budżet państwa
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	NFZ*
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Saldo ogółem
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	budżet państwa
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	JST
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	NFZ
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Źródła finansowania 
	

	Dodatkowe informacje, w tym wskazanie źródeł danych i przyjętych do obliczeń założeń
	Wejście w życie projektowanej ustawy nie będzie miało wpływu na sektor finansów publicznych, w tym na budżet państwa, jak również na budżet świadczeniodawców.


	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
	
	
	
	
	
	
	

	
	sektor mikro-, małych i średnich przedsiębiorstw
	
	
	
	
	
	
	

	
	rodzina, obywatele oraz gospodarstwa domowe
	
	
	
	
	
	
	

	
	(dodaj/usuń)
	
	
	
	
	
	
	

	W ujęciu niepieniężnym
	duże przedsiębiorstwa
	

	
	sektor mikro-, małych i średnich przedsiębiorstw
	Projektowana regulacja nie będzie miała wpływu na sektor mikro-, małych i średnich przedsiębiorstw.

	
	rodzina, obywatele oraz gospodarstwa domowe 
	Projektowana regulacja nie będzie miała wpływu na rodzinę, obywateli oraz gospodarstwa domowe.

	
	(dodaj/usuń)
	

	Niemierzalne
	(dodaj/usuń)
	

	
	(dodaj/usuń)
	

	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).
	|_| tak
|_| nie
|_| nie dotyczy

	|_| zmniejszenie liczby dokumentów 
|_| zmniejszenie liczby procedur
|_| skrócenie czasu na załatwienie sprawy
|_| inne:  stworzenie podstaw prawnych do realizacji programów pilotażowych 
	|_| zwiększenie liczby dokumentów
|_| zwiększenie liczby procedur
|_| wydłużenie czasu na załatwienie sprawy
|_| inne:      


	Wprowadzane obciążenia są przystosowane do ich elektronizacji. 
	|_| tak
|_| nie
|X| nie dotyczy

	Komentarz:
Brak.

	9. Wpływ na rynek pracy 

	Brak.

	10. Wpływ na pozostałe obszary

	
|_| środowisko naturalne
|_| sytuacja i rozwój regionalny
|_| inne:      
	
|_| demografia
|_| mienie państwowe
	
|_| informatyzacja
|_| zdrowie

	Omówienie wpływu
	Brak

	11. Planowane wykonanie przepisów aktu prawnego

	Rozporządzenie wchodzi w życie po upływie 30 dni od dnia ogłoszenia.

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

	Ewaluacja efektów projektu rozporządzenia, w zakresie wprowadzenia wymogów dla zakładów i urządzeń lecznictwa uzdrowiskowego, nastąpi po 2021 r. tj. po terminie do kiedy ww. podmioty/urządzenia muszą dostosować się 
do warunków określonych przedmiotową regulacją. Zastosowanym miernikiem będzie aktualizacja ewidencji naczelnych lekarzy uzdrowisk wraz z przeprowadzoną ankietą dotyczącą zakresu spełnienia warunków rozporządzenia. 

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

	Brak.





