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OCENA SKUTKÓW REGULACJI 

1. Jaki problem jest rozwiązywany? 

Potrzeba zmiany rozporządzenia Ministra Zdrowia z dnia 27 kwietnia 2018 r.  w sprawie programu pilotażowego w 
centrach zdrowia psychicznego (Dz. U. poz. 852 i 1786 oraz z 2019 r. poz. 1953), zwanego dalej „rozporządzeniem”, 

wynika przede wszystkim z potrzeby rozszerzenia programu pilotażowego o nowych realizatorów celem funkcjonowania 

co najmniej jednego podmiotu prowadzącego centrum w każdym województwie. Ponadto w związku z wątpliwościami 
interpretacyjnymi po stronie realizatorów programu oraz  Narodowego Funduszu Zdrowia doprecyzowania wymaga 

przepis § 13 rozporządzenia dotyczący zapewnienia całodobowego udzielania świadczeń opieki zdrowotnej we 

wszystkie dni tygodnia w miejscu udzielania świadczeń. Jednocześnie w § 23 w ust. 1d wprowadza się korektę omyłki 
pisarskiej, która wypacza sens niniejszego przepisu.  

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

Proponuje się wprowadzenie nowych realizatorów programu oraz rozszerzenia obecnie funkcjonujących obszarów 

objętych opieką o naturalne granice. Zmiana ma na celu szersze przetestowanie rozwiązań wskazanych w rozporządzeniu 

oraz zapewnienie ich wdrażania na terenie wszystkich województw.  

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

Nie dotyczy projektowanego rozporządzenia. 

4. Podmioty, na które oddziałuje projekt  

Grupa Wielkość Źródło danych Oddziaływanie 

Podmioty lecznicze 

udzielające świadczeń opieki 
zdrowotnej w ramach pilotażu 

(podmioty prowadzące 

centrum zdrowia 
psychicznego) 

34 Załącznik do rozporządzenia 
Doprecyzowanie przepisów 
budzących wątpliwości 

interpretacyjne. 

Oddziały wojewódzkie 
Narodowego Funduszu 

Zdrowia  
16 

Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 

r. o świadczeniach opieki 
zdrowotnej finansowanych ze 

środków publicznych 

Doprecyzowanie przepisów 
budzących wątpliwości 

interpretacyjne. 

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



Projekt rozporządzenia został przekazany do konsultacji publicznych i opiniowania następującym podmiotom: 

1) Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej Centralny Szpital Kliniczny Uniwersytetu Medycznego w Łodzi; 

2) Samodzielny Publiczny Zespół Zakładów Opieki Zdrowotnej w Nowej Dębie; 
3) Regionalny Szpital w Kołobrzegu; 

4) Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Radzyniu Podlaskim; 

5) Szpital Wojewódzki im. Kardynała Stefana Wyszyńskiego w Łomży; 
6) Szpital Miejski Św. Jana Pawła II w Elblągu; 

7) Szpital Specjalistyczny Ducha Świętego w Sandomierzu; 

8) Szpital Wolski im. Dr. Anny Gostyńskiej Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej (Warszawa); 
9) Wielospecjalistyczny Szpital Wojewódzki w Gorzowie Wlkp. spółka z ograniczoną odpowiedzialnością; 

10) Instytut Psychiatrii i Neurologii (Warszawa); 

11) „MEDISON” Spółka z ograniczoną odpowiedzialnością (Koszalin); 
12) Specjalistyczny Psychiatryczny Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Suwałkach; 

13) Specjalistyczny Psychiatryczny Zespół Opieki Zdrowotnej im. Prof. Antoniego Kępińskiego w Jarosławiu; 

14) Szpital Specjalistyczny im. Henryka Klimontowicza w Gorlicach; 
15) Mazowieckie Specjalistyczne Centrum Zdrowia im. Prof. Jana Mazurkiewicza w Pruszkowie; 

16) Szpital Wojewódzki im. Św. Łukasza Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Tarnowie; 

17) Wojewódzki Szpital Zespolony im. L. Rydygiera w Toruniu; 
18) Specjalistyczny Psychiatryczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Bielsku-Białej; 

19) Szpital Specjalistyczny w Kościerzynie Spółka z ograniczoną odpowiedzialnością; 

20) Zespół Zakładów Opieki Zdrowotnej w Cieszynie; 
21) Szpital Ogólny im. Dr Witolda Ginela w Grajewie; 

22) Samodzielny Publiczny Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Międzyrzeczu; 

23) Mazowiecki Szpital Bródnowski w Warszawie Spółka z ograniczoną odpowiedzialnością; 
24) Specjalistyczny Psychiatryczny Zespół Opieki Zdrowotnej w Łodzi Szpital im. dr. J. Babińskiego; 

25) Wojewódzki Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych w Bolesławcu; 

26) Samodzielny Publiczny Wojewódzki Szpital Specjalistyczny w Chełmie; 
27) Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Hajnówce; 

28) Szpital Uniwersytecki w Krakowie; 

29) Specjalistyczny Szpital im dra Alfreda Sokołowskiego w Wałbrzychu; 
30) Szpital Wojewódzki im. Jana Pawła II w Bełchatowie; 

31) Szpital Kliniczny im. dr. Józefa Babińskiego SP ZOZ w Krakowie; 

32) Wojewódzki Szpital Specjalistyczny im. Św. Jadwigi w Opolu; 
33) Centrum Zdrowia Psychicznego w Słupsku; 

34) Świętokrzyskie Centrum Psychiatrii w Morawicy; 

35) Wojewódzki Zespół Lecznictwa Psychiatrycznego w Olsztynie; 
36) Szpital Powiatowy im. Alfreda Sokołowskiego w Złotowie; 

37) Dolnośląski Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia; 

38) Kujawsko-Pomorski Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia; 
39) Lubelski Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia; 

40) Lubuski Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia; 

41) Łódzki Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia; 
42) Małopolski Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia; 

43) Mazowiecki Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia; 

44) Opolski Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia; 
45) Podkarpacki Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia; 

46) Podlaski Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia; 

47) Pomorski Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia; 
48) Śląski Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia; 

49) Świętokrzyski Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia; 

50) Warmińsko-Mazurski Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia; 
51) Wielkopolski Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia; 

52) Zachodniopomorski Oddział Wojewódzki Narodowego Funduszu Zdrowia; 

53) Federacja Związków Zawodowych Pracowników Ochrony Zdrowia i Pomocy Społecznej;  
54) Naczelna Rada Pielęgniarek i Położnych 

55) Sekretariat Ochrony Zdrowia KK NSZZ „Solidarność”;  

56) Ogólnopolskie Porozumienie Związków Zawodowych;  
57) Ogólnopolski Związek Zawodowy Lekarzy; 

58)  Ogólnopolski Związek Zawodowy Psychologów; 

59) Ogólnopolski Związek Zawodowy Pielęgniarek i Położnych; 
60) Związek Pracodawców Ochrony Zdrowia;  



61) Pracodawcy Rzeczypospolitej Polskiej;  

62) Konfederacja Lewiatan;  

63) Związek Pracodawców - Business Center Club;  
64) Federacja Związków Pracodawców Ochrony Zdrowia „Porozumienie Zielonogórskie”;  

65) Forum Związków Zawodowych;  

66) Związek Rzemiosła Polskiego; 
67) Rada Dialogu Społecznego. 

Projekt rozporządzenia stosownie do wymogów art. 5 ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o działalności lobbingowej  

w procesie stanowienia prawa (Dz. U. z 2017 r. poz. 248) został zamieszczony w Biuletynie Informacji Publicznej na 
stronie Ministerstwa Zdrowia.  

Ponadto, zgodnie z § 52 ust. 1 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.) projekt rozporządzenia został udostępniony w Biuletynie Informacji 
Publicznej Rządowego Centrum Legislacji.   

Wyniki konsultacji zostaną przedstawione w raporcie z konsultacji publicznych i opiniowania dołączonym do niniejszej 

Oceny Skutków Regulacji. 

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  
Skutki finansowe wynikające z wejścia w życie rozporządzenia zostaną pokryte w ramach 
kosztów w zatwierdzonym planie finansowym Narodowego Funduszu Zdrowia bez potrzeby 

ich zwiększania oraz konieczności uruchamiania funduszu zapasowego. 

Dodatkowe 

informacje, w tym 
wskazanie źródeł 

danych i przyjętych do 

obliczeń założeń 

Dotychczasowa realizacja programu pilotażowego przyczyniła się przede wszystkim 

do skrócenia długości hospitalizacji oraz zwiększenia liczby porad ambulatoryjnych. W 
związku z funkcjonowaniem punktu zgłoszeniowo-koordynacyjnego zwiększyła się dostępność 

do psychiatrycznej opieki zdrowotnej. W przypadkach pilnych udzielenie świadczenia 

następuje nie później niż w terminie 72 godzin od zgłoszenia. W dotychczasowym systemie 
długość oczekiwania do lekarza psychiatry wynosi nawet do kilu miesięcy. W zakresie 

doświadczeń w obszarze kosztów od początku realizacji programu pilotażowego, należy 



podkreślić, iż szczegółowe informacje dotyczące kosztów, w oparciu o wskaźniki zawarte 

w rozporządzeniu oraz w odniesieniu do dokonywanych pomniejszeniach kwoty ryczałtu 

wynikających z migracji pacjentów, będą przygotowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia po 
pierwszym pełnym roku kalendarzowym.  

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 Wejście w życie projektu rozporządzenia nie będzie miało wpływu na sektor 

dużych przedsiębiorstw.  

sektor mikro-, małych i 
średnich 

przedsiębiorstw 

Wejście w życie projektu rozporządzenia nie będzie miało wpływu na sektor 
mikro-, małych i średnich przedsiębiorstw.  

rodzina, obywatele 

oraz gospodarstwa 
domowe 

Wejście w życie projektu rozporządzenia nie będzie miało wpływu na 

konkurencyjność gospodarki i przedsiębiorczość, w tym na funkcjonowanie 
przedsiębiorców oraz na sytuację ekonomiczną i społeczną rodziny, a także 

osób niepełnosprawnych oraz osób starszych. 

Niemierzalne (dodaj/usuń)  

Dodatkowe 

informacje, w tym 
wskazanie źródeł 

danych i przyjętych do 
obliczeń założeń  

Projekt rozporządzenia nie będzie miał wpływu na gospodarkę i przedsiębiorczość, w tym na 
funkcjonowanie przedsiębiorstw. 

 

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:      

zwiększenie liczby dokumentów 

zwiększenie liczby procedur 
wydłużenie czasu na załatwienie sprawy 

inne:      



Wprowadzane obciążenia są przystosowane do ich 

elektronizacji.  

 tak 

 nie 

X nie dotyczy 

9. Wpływ na rynek pracy  

Projekt rozporządzenia nie wywiera wpływu na rynek pracy. 

10. Wpływ na pozostałe obszary 

 

środowisko naturalne 

 sytuacja i rozwój regionalny 
inne:       

 

 demografia 

 mienie państwowe 

 

informatyzacja 

 zdrowie 

Omówienie wpływu Projekt rozporządzenia nie wywiera wpływu na pozostałe obszary. 

11. Planowane wykonanie przepisów aktu prawnego 

Proponuje się, aby rozporządzenie weszło w życie z dniem 2 stycznia 2020 r. Proponowany termin jest związany z 
koniecznością zawarcia umowy przez nowe podmioty wchodzące do programu pilotażowego z oddziałami 

wojewódzkimi Narodowego Funduszu Zdrowia oraz zmiany umów podmiotów, które rozszerzają obszar objęty opieką.  

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

Nie dotyczy projektu rozporządzenia.  

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

Brak.  

 


