Projekt z dnia 14 listopada 2018 r.

ROZPORZADZENIE

MINISTRA ZDROWIAD

w sprawie wspolpracy podmiotow leczniczych prowadzacych leczenie lub rehabilitacje
0sob uzywajacych srodkow odurzajacych, substancji psychotropowych, nowych
substancji psychoaktywnych lub Srodkéw zastepczych z Krajowym Biurem do Spraw

Przeciwdzialania Narkomanii

Na podstawie art. 24b ust. 3 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu
narkomanii (Dz.U. z 2018 r. poz. 1030, 1490 i 1669) zarzadza si¢, co nastgpuje:

§ 1. Rozporzadzenie okresla:

1) zakres 1 tryb wspolpracy podmiotow leczniczych prowadzacych leczenie lub rehabilitacje
osOb uzywajacych Srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych, nowych
substancji psychoaktywnych lub $rodkéw zastepczych z Krajowym Biurem do Spraw
Przeciwdziatania Narkomanii;

2) sposob gromadzenia, przechowywania, przetwarzania i tryb przekazywania informacji, o
ktérych mowa w art. 24b ust. 2 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu
narkomanii, zwanej dalej ,,ustawg”;

3) wzér indywidualnego kwestionariusza sprawozdawczego osoby zglaszajacej si¢ do
leczenia z powodu uzywania $rodkow odurzajacych, substancji psychotropowych,

nowych substancji psychoaktywnych lub srodkow zastepczych.

§ 2. 1. Kierownik podmiotu leczniczego prowadzacego leczenie lub rehabilitacj¢ osob
uzywajacych $rodkow odurzajacych, substancji psychotropowych, nowych substancji
psychoaktywnych Iub $rodkéw zastepczych, zwanego dalej ,,podmiotem leczniczym”,
wyznacza osobe odpowiedzialng za biezacy kontakt z Krajowym Biurem do Spraw

Przeciwdzialania Narkomanii w ramach systemu zbierania danych.

) Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej — zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia
Prezesa Rady Ministrow z dnia 10 stycznia 2018 r. w sprawie szczegotowego zakresu dziatania Ministra
Zdrowia (Dz. U. poz. 95).



2. Kierownik podmiotu leczniczego przekazuje do Krajowego Biura do Spraw
Przeciwdzialania Narkomanii informacje o osobie, o ktorej mowa w ust. 1, zawierajaca jej
imi¢ i nazwisko oraz numer telefonu shuzbowego.

3. Kierownik podmiotu leczniczego niezwlocznie powiadamia Krajowe Biuro do Spraw

Przeciwdziatania Narkomanii o zmianach danych, o ktérych mowa w ust. 2.

§ 3. 1. Informacje, o ktorych mowa w art. 24b ust. 2 ustawy, sg gromadzone w
indywidualnym kwestionariuszu sprawozdawczym osoby zglaszajacej si¢ do leczenia z
powodu uzywania §rodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych, nowych substancji
psychoaktywnych lub s$rodkow zastepczych, zwanym dalej ,kwestionariuszem”, w
warunkach zapewniajacych ochrong dobr osobistych osoby zgtaszajacej sie do leczenia.

2. Kwestionariusz wypelnia osoba udzielajagca §wiadczen zdrowotnych, na podstawie
wywiadu przeprowadzanego z pacjentem w czasie jego pierwsze] wizyty w podmiocie
leczniczym.

3. Osoba wypetniajaca kwestionariusz ma obowigzek poinformowaé pacjenta o
mozliwo$ci odmowy udzielenia odpowiedzi na poszczeg6élne pytania kwestionariusza, jezeli
udzielenie odpowiedzi naruszatoby w ocenie pacjenta jego poczucie intymnosci lub godnosci.

4. Jezeli ze wzgledu na stan pacjenta lub potrzebg zapewnienia prawidlowego przebiegu
terapii nie jest mozliwe zebranie informacji obj¢tych kwestionariuszem w czasie pierwszej
wizyty, dopuszcza si¢ wypelnienie kwestionariusza niezwlocznie w trakcie dwoch kolejnych

wizyt.

§ 4. 1. Kwestionariusz wypelnia si¢ w postaci papierowej lub z wykorzystaniem
aplikacji elektroniczne;.

2. Dostep do aplikacji elektronicznej, o ktorej mowa w ust. 1, jest zapewniany przez
Krajowe Biuro do Spraw Przeciwdzialania Narkomanii bezposrednio podmiotom leczniczym.

3. Wzo6r kwestionariusza okresla zalgcznik do rozporzadzenia.

§ 5. Kwestionariusz wypehnia si¢ ponownie w przypadku gdy pacjent:

1) zakonczy leczenie w danym podmiocie leczniczym, w tym w sposéb niezaplanowany, i po
raz kolejny zgtasza si¢ do tego samego podmiotu;

2) zglasza si¢ na wizyt¢ do podmiotu leczniczego udzielajacego ambulatoryjnych $wiadczen

zdrowotnych, po co najmniej sze§ciomiesiecznej przerwie w leczeniu.



§ 6. 1. Podmiot leczniczy przesyta do Krajowego Biura do Spraw Przeciwdziatania
Narkomanii kwestionariusze wypetnione w danym kwartale, w terminie do konca miesigca
nastepujacego po zakonczeniu tego kwartatu.

2. Podmiot leczniczy przesyla do Krajowego Biura do Spraw Przeciwdziatania
Narkomanii, do dnia 31 stycznia kazdego roku, liste identyfikatorow pacjentow, ktorzy byli w
trakcie leczenia w danym podmiocie leczniczym w dniu 31 grudnia roku poprzedniego.

3. Podmiot leczniczy udzielajagcy ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych, inny niz
oddziat dzienny i podmiot prowadzacy leczenie substytucyjne, przesyla do Krajowego Biura
do Spraw Przeciwdzialania Narkomanii liste, o ktérej mowa w ust. 2, do dnia 31 lipca

kazdego roku.

§ 7. Kwestionariusze oraz listy identyfikatorow pacjentow przesyla si¢ na elektroniczng
skrzynk¢ podawcza w rozumieniu art. 3 pkt 17 ustawy z dnia 17 lutego 2005 r. o
informatyzacji dziatalnosci podmiotow realizujgcych zadania publiczne (Dz.U. z 2017 1. poz.
570 oraz z 2018 r. poz. 1000, 1544 1 1669) albo przesytka polecong w formacie wskazanym
przez Krajowe Biuro do Spraw Przeciwdzialania Narkomanii, w zaleznos$ci od postaci

kwestionariusza.

§ 8. Podmiot Ileczniczy informuje niezwlocznie Krajowe Biura do Spraw
Przeciwdzialania Narkomanii o kazdym przypadku zakoficzenia leczenia, w tym w sposob

niezaplanowany.

§ 9. 1. Podmioty lecznicze oraz Krajowe Biuro do Spraw Przeciwdziatania Narkomanii
przechowuja dokumenty, o ktéorych mowa w § 6-8, w miejscu udzielania $wiadczen
zdrowotnych albo w swojej siedzibie.

2. Podmioty lecznicze oraz Krajowe Biuro do Spraw Przeciwdzialania Narkomanii
przetwarzajg informacje, o ktorych mowa w art. 24b ust. 2 ustawy, w zakresie niezbednym
do realizacji zadan okreslonych w przepisach o przeciwdziataniu narkomanii, z zachowaniem

wymagan wynikajacych z przepisow o ochronie danych osobowych.

§ 10. Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia.?)

2 Niniejsze rozporzadzenie byto poprzedzone rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 17 pazdziernika 2013 r.
w sprawie zakresu i trybu wspotpracy podmiotéw leczniczych prowadzacych leczenie lub rehabilitacje 0sob
uzywajacych $rodkéw odurzajacych lub substancji psychotropowych z Krajowym Biurem do Spraw
Przeciwdziatania Narkomanii (Dz. U. poz. 1332), ktére traci moc z dniem wejScia w Zycie niniejszego
rozporzadzenia na podstawie art. 9 pkt 1 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. o zmianie ustawy o przeciwdziataniu
narkomanii oraz ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. poz. 1490).
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UZASADNIENIE

Projekt rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie wspotpracy podmiotow leczniczych
prowadzacych leczenie lub rehabilitacje oséb uzywajacych srodkéw odurzajacych, substancji
psychotropowych, nowych substancji psychoaktywnych lub $rodkéw zastepczych
z Krajowym Biurem do Spraw Przeciwdziatania Narkomanii, zwany dalej ,,projektem
rozporzadzenia”, stanowi wykonanie upowaznienia ustawowego zawartego w art. 24b ust. 3
ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu narkomanii (Dz. U. z 2018 r. poz. 1030,

z pozn. zm.), zwanej dalej ,,ustawa o przeciwdziataniu narkomanii”.

W dniu 20 sierpnia 2018 r. weszty w zycie przepisy ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. o zmianie
ustawy o przeciwdzialaniu narkomanii oraz ustawy o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
(Dz. U. poz. 1490), zwanej dalej ,,ustawg nowelizujacg”. Zgodnie z przepisami ustawy
nowelizujacej uzaleznienie od nowych substancji psychoaktywnych, obok $rodkéw
odurzajacych, substancji psychotropowych i §rodkow zastepczych, réwniez podlega leczeniu
lub rehabilitacji w podmiotach leczniczych i1 zasadne jest aby takze w tym zakresie podmioty
lecznicze przekazywaly odpowiednie informacje do Krajowego Biura do Spraw
Przeciwdzialania Narkomanii. Ponadto zgodnie z art. 9 pkt 1 ustawy nowelizujacej, minister
wlasciwy do spraw zdrowia zostal zobligowany do wydania nowego rozporzadzenia

na podstawie art. 24b ust. 3 ustawy o przeciwdziataniu narkomanii.

W zwigzku z powyzszym konieczne jest podjecie prac legislacyjnych nad projektem
rozporzadzenia. Podkresli¢ nalezy rowniez, ze aktualnie obowigzujace rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia 17 pazdziernika 2013 r. w sprawie zakresu i trybu wspotpracy
podmiotéw leczniczych prowadzacych leczenie lub rehabilitacje 0os6b uzywajacych srodkow
odurzajacych lub substancji psychotropowych z Krajowym Biurem do Spraw
Przeciwdzialania Narkomanii (Dz. U. poz. 1332), zwane dalej ,,rozporzadzeniem”, wydane na
podstawie 24b ust. 3 ustawy o przeciwdziataniu narkomanii, zostalo utrzymane w mocy
do dnia wejscia w zycie przepisow wykonawczych wydanych na podstawie nowego

upowaznienia, jednak nie dtuzej niz do dnia 1 maja 2019 r.

Projekt rozporzadzenia okresla zakres 1 tryb wspoOtpracy podmiotéw leczniczych

prowadzacych leczenie lub rehabilitacje os6b uzywajacych srodkow odurzajacych, substancji



psychotropowych, nowych substancji psychoaktywnych lub $rodkow zastgpczych
z Krajowym Biurem do Spraw Przeciwdzialania Narkomanii, a takZze sposob gromadzenia,
przechowywania, przetwarzania i tryb przekazywania informacji, o ktérych mowa w art. 24b
ust. 2 ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii, zwanej dalej ,,ustawg”,
przez podmioty lecznicze oraz wzdr indywidualnego kwestionariusza sprawozdawczego
osoby zgtaszajacej si¢ do leczenia z powodu uzywania §rodkéw odurzajacych, substancji

psychotropowych, nowych substancji psychoaktywnych lub srodkéw zastepczych.

Ponadto w projektowanym rozporzadzeniu — w pordéwnaniu z dotychczas obowigzujagcym
rozporzadzeniem — nastgpitlo dodanie ,,nowych substancji psychoaktywnych” do ,,$srodkow
odurzajacych, substancji psychotropowych lub $rodkoéw zastepczych”. W konsekwencji
dokonano zmian w tytule projektu rozporzadzenia oraz przepisach § 1 pkt 11 pkt 3, § 2 ust. 1,
§ 3 ust. 1 oraz w zataczniku do rozporzadzenia. Dodatkowo w § 4 doprecyzowano informacje
dotyczace aplikacji elektronicznej, przez ktorg podmioty lecznicze przekazuja kwestionariusz
stanowigcy zatacznik do rozporzadzenia. Ponadto punkt 14 zalacznika do rozporzadzenia
rozszerzono o grupy nowych substancji psychoaktywnych. Pozostate przepisy projektowanej
regulacji, w porownaniu z dotychczas obowigzujacym rozporzadzeniem w zakresie
merytorycznym nie zostaly zmienione. Wprowadzono drobne zmiany redakcyjne

1 legislacyjne wyjasniajace watpliwosci interpretacyjne.

Proponowany termin wejScia w zycie przepisow zawartych w projekcie rozporzadzenia

okreslony zostal na 14 dni od dnia ogloszenia rozporzadzenia.

Przedmiotowy projekt pozostaje bez wptywu na mikroprzedsigbiorcow oraz matych i1

srednich przedsigbiorcow.

Jednoczesnie nalezy wskaza¢, ze nie ma mozliwosci podjecia alternatywnych w stosunku do

projektowanych przepiséw srodkéw umozliwiajacych osiggnigcie zamierzonego celu.

Projektowane rozporzadzenie pozostaje bez wptywu na sytuacje ekonomiczng i spoleczng

rodziny, a takze osdb niepelnosprawnych oraz osob starszych.

Projektowane rozporzadzenie nie podlega procedurze notyfikacji w rozumieniu przepisow
rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu
funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i aktow prawnych (Dz. U. poz. 2039

oraz z 2004 r. poz. 597).



Projektowane rozporzadzenie nie jest sprzeczne z prawem Unii Europejskiej. Projekt
rozporzadzenia nie wymaga przedstawienia wilasciwym instytucjom 1 organom Unii
Europejskiej, w tym FEuropejskiemu Bankowi Centralnemu celem uzyskania opinii,

dokonania powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia projektu.



		2018-11-14T12:40:33+0000
	Konrad Kamil Miłoszewski




