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	OCENA SKUTKÓW REGULACJI

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

	Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 18 czerwca 2010 r. w sprawie specjalizacji lekarskich niezbędnych do wykonywania orzecznictwa w zakresie chorób zawodowych (Dz. U. poz. 736) stanowi wykonanie upoważnienia ustawowego, zawartego w art. 9 ust. 3 ustawy z dnia 27 czerwca 1997 r. o służbie medycyny pracy (Dz. U. z 2019 r. poz. 1175).
Zasadność wprowadzenia zmian w rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 18 czerwca 2010 r. w sprawie specjalizacji lekarskich niezbędnych do wykonywania orzecznictwa w zakresie chorób zawodowych (Dz. U. poz. 736) wynika 
z potrzeby usprawnienia wykonywania orzecznictwa lekarskiego w zakresie chorób zawodowych zakaźnych 
i pasożytniczych. W obecnym czasie ma to szczególne znaczenie z uwagi na panującą epidemię, która wymaga przede wszystkim zapewnienia odpowiednich działań medycznych przez lekarzy specjalistów chorób zakaźnych w związku 
z przeciwdziałaniem COVID-19.

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


	W przypadku orzecznictwa lekarskiego w zakresie chorób zawodowych zakaźnych i pasożytniczych, należy stwierdzić, że co do zasady nie znajduje uzasadnienia utrzymywanie obligatoryjnej procedury zasięgania opinii przez lekarzy innych specjalności w przypadku podjęcia takich działań  przez lekarza specjalistę medycyny pracy. Należy mieć na uwadze, że każdy lekarz jest uprawniony do zasięgnięcia opinii innego lekarza specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny, jeżeli na podstawie przeprowadzonych badań lub posiadanej dokumentacji medycznej uzna iż jest to konieczne z uwagi na prowadzone postępowanie orzecznicze.
Wprowadzono także przepis przejściowy stanowiący, że w sprawach orzecznictwa lekarskiego w zakresie chorób zawodowych zakaźnych i pasożytniczych wszczętych przed dniem wejścia w życie niniejszego rozporządzenia stosuje się § 2 rozporządzenia zmienianego w § 1 w brzmieniu nadanym niniejszym rozporządzeniem.

	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

	
	
	
	

	Lekarze medycyny pracy 
	1747
	Dane pochodzą ze strony NIL stan na 31 grudnia 2020 r. 
	przyspieszenie oraz usprawnienie uruchomienia procesu orzeczniczego w zakresie chorób zawodowych


	
	
	.
	

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

	Odnośnie ww. projektu rozporządzenia nie prowadzono tzw. pre-konsultacji.
Projekt zostanie przekazany do opiniowania i konsultacji publicznych na okres 30 dni do następujących podmiotów:
1) Instytut Medycyny Pracy im. prof. J. Nofera w Łodzi;
2) Instytut Medycyny Wsi w Lublinie;
3) Polskie Towarzystwo Psychologiczne;
4) Stowarzyszenie Psychologów Sądowych w Polsce;
5) Forum Związków Zawodowych;
6) NSZZ „Solidarność”;
7) NSZZ „Solidarność 80”;
8) Ogólnopolskie Porozumienie Związków Zawodowych;
9) Konfederacja Pracodawców Polskich;
10) Polska Konfederacja Pracodawców Prywatnych „Lewiatan”;
11) Business Centre Club;
12) Naczelna Izba Lekarska;
13) Naczelna Izba Pielęgniarek i Położnych;
14) Naczelna Izba Aptekarska;
15) Centralny Instytut Ochrony Pracy;
16) Konsultant Krajowy w dziedzinie medycyny pracy;
17) Krajowy Konsultant w dziedzinie chorób zakaźnych;
18) Krajowa Izba Diagnostów Laboratoryjnych;
19) Krajowa Izba Fizjoterapeutów;
20) Federacja Związków Zawodowych Pracowników Ochrony Zdrowia;
21) Ogólnopolskie Porozumienie Związków Zawodowych;
22) „Porozumienie Zielonogórskie” Federacja Związków Pracodawców Ochrony Zdrowia;
23) Związek Pracodawców Samodzielnych Publicznych Zakładów Opieki Zdrowotnej;
24) Związek Przedsiębiorców i Pracodawców.
Projekt zostanie udostępniony na stronie podmiotowej Rządowego Centrum Legislacji, w serwisie „Rządowy Proces Legislacyjny” zgodnie z art. 5 ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o działalności lobbingowej w procesie stanowienia prawa (Dz. U. z 2017 r. poz. 248) oraz uchwałą nr 190 Rady Ministrów z dnia 29 października 2013 r. – Regulamin pracy Rady Ministrów (M.P. z 2016 r. poz. 1006, z późn. zm.).
Wyniki konsultacji publicznych i opiniowania zostaną omówione, po ich zakończeniu, w raporcie dołączonym do niniejszej Oceny.

	6.  Wpływ na sektor finansów publicznych

	(ceny stałe z 2020 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
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	budżet państwa
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	JST
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Fundusz
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	FUS
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Wydatki ogółem
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	budżet państwa
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	JST
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Fundusz
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	FUS
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Saldo ogółem
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	budżet państwa
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	JST
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Fundusz
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	-

	FUS
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Źródła finansowania 
	

	[bookmark: _Hlk34303387]Dodatkowe informacje, w tym wskazanie źródeł danych i przyjętych do obliczeń założeń
	

	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
	
	
	
	
	
	
	

	W ujęciu pieniężnym
(w mln zł, 
ceny stałe z 2019 r.)
	duże przedsiębiorstwa
	
	
	
	
	
	
	

	
	sektor mikro-, małych i średnich przedsiębiorstw
	 
	
	
	
	
	
	

	
	rodzina, obywatele oraz gospodarstwa domowe
	
	
	
	
	
	
	

	W ujęciu niepieniężnym
	duże przedsiębiorstwa
	Projektowane rozporządzenie nie będzie miało wpływu na dużych przedsiębiorców, mikroprzedsiębiorców oraz małych i średnich przedsiębiorców.

	
	sektor mikro-, małych i średnich przedsiębiorstw
	

	
	rodzina, obywatele oraz gospodarstwa domowe 
	Projektowane rozporządzenie nie będzie miało wpływu na sytuację ekonomiczną i społeczną rodzin, w tym osób niepełnosprawnych i starszych.

	
	Sytuacja osób niepełnosprawnych i starszych
	

	Niemierzalne
	Podmioty udzielające świadczeń opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych, Fundusz 
	 

	Dodatkowe informacje, w tym wskazanie źródeł danych i przyjętych do obliczeń założeń 
	Regulacje zaproponowane w projekcie rozporządzenia nie będą miały wpływu na gospodarkę i przedsiębiorczość, w tym na funkcjonowanie przedsiębiorstw.

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

	|_| nie dotyczy

	Wprowadzane są obciążenia poza bezwzględnie wymaganymi przez UE (szczegóły w odwróconej tabeli zgodności).
	|_| tak
|_| nie
|X| nie dotyczy

	|_| zmniejszenie liczby dokumentów 
|_| zmniejszenie liczby procedur
|_| skrócenie czasu na załatwienie sprawy
X inne: 
	|_| zwiększenie liczby dokumentów
|_| zwiększenie liczby procedur
|_| wydłużenie czasu na załatwienie sprawy
X inne: 


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

	Komentarz:


	9. Wpływ na rynek pracy 

	Wejście w życie rozporządzenia nie spowoduje zmian na rynku pracy w odniesieniu do zatrudnienia oraz nie będzie miało wpływu na wskaźniki zatrudnienia.

	10. Wpływ na pozostałe obszary

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

	Omówienie wpływu
	 

	11. Planowane wykonanie przepisów aktu prawnego

	Projektowane 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?

	Nie planuje się ewaluacji projektowanego rozporządzenia, a tym samym nie planuje się ewaluacji efektów projektu, a tym samym nie stosuje się mierników dla tej ewaluacji.

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

	Brak



