PROJEKT z dnia 12 paZdziernika 2011 r.

ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIA"

w sprawie trybu powotywania i sposobu dziatania komisji orzekajacej w
przedmiocie niezdolnosci lekarza do wykonywania zawodu albo ograniczenia‘
W wykonywaniu éciéle.okreélonych czynnoé$ci medycznych oraz trybu
orzekania o niezdolnosci do wykonywania zawodu lekarza albo ograniczenia

w wykonywaniu scisle okreslonych czynnosci medycznych

Na podstawie art. 12 ust. 6 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodzie lekarza
| lekarza dentysty (Dz. U. z 2008 r. Nr 136, poz. 857, z pozn. zm %) zarzadza sie,

Co nastepuje:

§ 1. 1. Komisja orzekajaca w przedmiocie niezdolnosci lekarza do wykonywania
zawodu albo ograniczenia w wykonywaniu $ciéle okreslonych dzynnoéci medycznych
ze wzgledu na stan zdrowia uniemozliwiajgcy wykonywanie zawodu lekarza, zwana
dalej ,komisjg", jest powolywana przez wtasciwg okregowa rade lekarskg w drodze
uchwaty.

2. Komisja wydaje orzeczenie w przedmiocie niezdolnosci lekarza do wykonywania

Y Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej - zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2
rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 16 listopada 2007 r. w sprawie szczegdiowego
zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U. Nr 218, poz. 1607),

2 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U, z 2009 r. Nr 6, poz. 33,
Nr 22, poz. 120, Nr 40, poz. 323, Nr 76, poz. 641 i Nr 219, poz. 17061708, z 2010 r. Nr 81, poz. 531,
Nr 107, poz. 679 i Nr 238, poz. 1578, oraz z 2011 r. Nr 6, poz. 19, Nr 112, poz. 654, Nr 113, poz.657
i Nr 122, poz. 696.
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zawodu albo ograniczenia w wykonywaniu  $cisle okreslonych czynnosci
medycznych, zwane dalej ,orzeczeniem", wywotanych w szczegolnosci
niepetnosprawnoscia, chorobg, w tym chorobg psychiczna, lub uzaleznieniem od
substang;i psychoaktywnych, w tym alkoholu, lekéw lub narkotykow.

3. Okregowa rada lekarska powotujaca komisje ustala skiad komisji | wyznacza iej
przewodniczacegb.

4. W sktad komisji powoluje sie lekarzy bedacych czionkami wiasciwej okregowej
izby  lekarskigj, wykonujacych  zawod lekarza co najmniej od 7 |at
i posiadajacych specjalizacje w odpowiedniej dziedzinie medycyny.

3. Przewodniczacym komisji jest czionek okrggowej rady lekarskiej powotujacej
komisje, w' miare mozliwosci posiadajgcy specjalizacje w odpowiedniej dziedzinie
medycyny.

6. Cztonkiem komisji nie moze byé lekarz, ktory:

1) zostat zawieszony w prawie wykonywania zawodu:

2) zostat ograniczony w wykonywaniu okreslonych czynnosci medycznych;

3) zostat ukarany przez sad lekarski karg wymieniong w art. 83. ust. 1 pkt 1-5 ustawy
z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz. U. Nr 219, poz. 1708, z 2011 r.
Nr 112, poz. 654);

4) zostat ukarany Przez sad prawomocnym orzeczeniem o zastosowaniu $rodka
karnego w postaci zakazu wykonywania zawodu w formie wykonywania okres$lonej
dziatalnosci Jub Zajmowania okreslonych stanowisk;

5) jest matzonkiem Jub krewnym aibo powinowatym do drugiego stopnia lekarza,
ktdrego dotyczy postepowanie:

6) pozostaje wobec lekarza, ktorego dotyczy postepowanie, w takim stosunku
Prawnym lub faktycznym, ze moze to budzi¢ uzasadnione watpliwosci co do jego
bezstronnosci.

7. O powotaniu komisji okregowa rada lekarska niezwtocznie powiadamia lekarza,
ktdrego postepowanie dotyczy.

8. Przewodniczqcy komisji zawiadamia na pi$mie lekarza o skladzie osobowym
komisji i wskazuje w 8zczegdlnosci ich:

1) imie lub imiona:

2} nazwisko lub Nazwiska:;

3) dziedzine specjalizagji.

9. Lekarz, ktérego dotyczy postepowanie, moze Ztozy¢ wniosek o wytgczenie czionka
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komisji z przyczyn wymienionych w ust. 6.

§ 2. 1. Pracami komisji kieruje przewodniczacy komisji, ktdry w szczegdinosci:

1) wyznacza terminy posiedzen komisji i zaznajamia je] cztonkéow ze sprawa,
w ktérej prowadzone jest postepowanie i ma by¢ wydane orzeczenie;

2) wystepuje do wiasciwych podmiotow leczniczych o przekazanie dokumentaciji
niezbednej do wydania orzeczenia;

3} wystepuje do wlasciwych podmiotéw leczniczych o przeprowadzenie badania [ub
obserwacji lekarza; ‘

4) wystepuje o wydanie dodatkowej opinii lekarza specjalisty w odpowiedniej
dziedzinie;

) zawiadamia lekarza, ktorego postepowanie dotyczy, o czasie i miejscu stawienia
sie przed komisja.

2. Termin stawienia si¢ lekarza przed komisja wyznacza si¢ tak, aby miedzy

doreczeniem lekarzowi zawiadomienia a dniem stawienia sie przed komisja uptyneto

€O najmniej 14 dni.

§ 3. 1. Lekarz, ktdrego dotyczy postepowanie, moze wskazaé lekarza niebedacego
cztonkiem komisji jako sWojego meza zaufania.

2. Maz zaufania ma prawo uczestniczy¢ we wszystkich czynnosciach komisji,
Z wyjatkiem wydania orzeczenia.

§ 4. 1. Komisja w celu wydania orzeczenia Przéprowadza badanie lekarskie, a takze
moze skierowaé lekarza na niezbgdne badania Jub obserwacie w podmiocie
leczniczym  lub wystapic o wydanie dodatkowe] opinii lekarza specjalisty
w odpowiedniej dziedzinie,

2. Przewodniczacy komisji uzgadnia termin niezbednych badan Jub obserwagji
w podmiocie leczniczym oraz powiadamia lekarza o terminie miejscu ich wykonania
z zachowaniem warunku, o ktorym mowa w § 2 ust. 2.

3. W przypadku usprawiedliwionego niestawienia sie lekarza przed Komisja lub na

badanie lub obserwacje Przewodniczacy komisiji ustala ponowny termin.

§ 5. 1. Komisja wydaje orzeczenie na podstawie preeprowadzonego  badania
I zgromadzonej w toku postepowania dokumentagji medyczne;j.

2. Komisja wydaje orzeczenie w terminie trzech miesiecy od dnia jej powotania.
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3. W uzasadnionych przypadkach, gdy wydanie orzeczenia w terminie, o ktérym
mowa w ust. 2, nie jest mozliwe z uwagi na niezakoriczenie dodatkowych badan lub
obserwacji w podmiocie leczniczym, komisja wydaje orzeczenie niezwiocznie po ich
zakonczeniu. |

4. W orzeczeniu dotyczacym ograniczenia lekarza w wykonywaniu $écisle okreslonych
czynnosci medycznych komisja okre$la rodzaj tych czynnosci.

5. Orzeczenie podpisujg wszyscy cztonkowie komisji, kazdy cztonek komisji ma

prawo ztozy¢ na pi$mie zdanie odrebne z uzasadnieniem.

§ 6. W przypadku nieusprawiedliwionego niestawiennictwa lekarza przed komisja lub
odmowy poddania sie dodatkowym badaniom w podmiocie leczniczym komisja

powiadamia o tym niezwlocznie okrggowa rade lekarska,

§ 7. Z prowadzonego postepowania komisja sporzadza protokot, ktdry zawiera:

1) oznaczenie miejsca i czasu posiedzenia komisiji;

2) imiona i nazwiska oraz dziedzine specjalizacji kazdego z czionkdw komisji;

3) imie lub imiona i nazwisko lub nazwiska badanego lekarza oraz serie i numer
dokumentu potwierdzajacego jego tozsamosé lub serie i numer dokumentu
Prawo wykonywania zawodu lekarza:

4) okoliczno$ci, ktére spowodowaty przeprowadzenie niezbednych badan Iub
obserwacji, o ktérych mowa w § 4 ust. 1:

5) okoliczno$ci uzasadniajace wybor podmiotu leczniczego przez komisje, w ktorym
przeprowadzono badanie;

8) podpisy czionkdw komisiji.

§ 8. 1.0rzeczenie wraz z uzasadnieniem i ze zgromadzong dokumentacjg medyczng
oraz z protokotem prowadzonego postepowania komisja niezwlocznie przekazuje

okregowej radzie lekarskiej.
2. Do zgromadzonej w toku postepowania dokumentacji medyczne] stosuje sie

przepisy dotyczace dokumentagii pracowniczej,

§ 9. Komisja ulega rozwigzaniu z dniem podjecia przez okregowg rade lekarskg
uchwaly o zawieszeniu prawa wykonywania zawodu albo o ograniczeniu

wykonywania okreslonych czynnosci medycznych, albo o umorzeniu postepowania,
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§ 10. Przepisy rozporzadzenia dotyczace OKregowej rady lekarskiej stosuje sie do
Wojskowej Rady Lekarskie;.

§ 11. Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogtoszenia3).

MINISTER ZDROWIA

Za zgodnos¢ ped wigledem
prawnym i redakcyjnym

DYRE K T
Departamenty Nauki i S%%im

Wyszego
N ™M
nsz Kleinrok

9 Niniejsze Rozporzadzenie byto poprzedzone rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia i Opieki Spofecznej
z dnia 11 maja 1999 r. w sprawie okreslenia trybu powotywania i organizacii komisji orzekajgce;
w przedmiocie niezdolnosci lekarza do wykonywania zawodu albo ograniczenia w wykonywaniu $cisle
okredlonych czynnosci medycznych oraz trybu orzekania o niezdolnosci do wykonywania zawodu
lekarza. (Dz. U. Nr 47, poz 479), ktore utracito moc obowiazywania z dniem wejscia w zycie
niniejszego rozporzadzenia, zgodnie z art. 10 ust. 1 ustawy dnia 28 kwietnia 2011 r. o zmianie ustawy
0 zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. Nr 113, poz. 658)
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UZASADNIENIE
Projekt rozporzadzenia jest wykonaniem upowaznienia ustawowego zawartego
w art. 12 ust. 6 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. 0 zawodzie lekarza i lekarza dentysty
(Dz. U. z 2008 r. Nr 138, poz. 857, z pdzn. zm.) i ma na celu okreslenie trybu
powotywania i organizacji komisji orzekajacej w przedmiocie niezdolnoséci lekarza do
wykonywania zawodu albo ograniczenia w wykonywaniu $cisle okreslonych
czynnosci medycznych oraz trybu orzekania o niezdolnosci do wykonywania zawodu

lekarza albo ograniczenia w wykonywaniu cisle okreslonych czynnosci medycznych.

Projektowane rozporzadzenie zastapi rozporzgdzenie Ministra Zdrowia i Opieki
Spolecznej z dnia 11 maja 1999 r. w sprawie okre$lenia trybu powofywania
f organizacji komisji orzekajgcej w przedmiocie niezdolnosci lekarza do wykonywania
zawodu albo ograniczenia w wykonywaniu $cisle okreslonych czynnosci medycznych
oraz trybu orzekania o niezdolno$ci do wykonywania zawodu lekarza. (Dz. U. Nr 47,
poz. 479).

Proponowane brzmienie rozporzadzenia nie zmienia merytorycznie obecnie
obowiazujgcych przepiséw - koniecznosé wydania nowego rozporzadzenia wynika
Zze zmiany upowaznienia do jego wydania w zwigazku z noWeIizacja ustawy
0 zawodach lekarza i lekarza dentysty dokonanej ustawg z dnia 28 kwietnia 2011 r.
O zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. Nr 113, poz. 658).
Zgodnie z art. 10 ust. 1 ustawy o zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza
dentysty obecnie obowigzujace rozporzadzenie wydane na podstawie art. 12 ust. 6
ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty zachowuje moc nie diuzej niz przez
18 miesiecy od dnia wejécia w zycie ustawy o zmianie ustawy o zawodach lekarza

i lekarza dentysty, tj. do dnia 1 stycznia 2013 r.

Zgodnie z art. 3 ust 4 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz. U. Nr
219, poz. 1708 oraz z 2011 r. Nr 112, poz. 654) do Wojskowej Rady Lekarskiej majg
zastosowanie przepisy okreslone w ustawie dla okregowych izb lekarskich. Art, 12
ustawy o zawodach lekarz i iekarza dentysty dotyczy kwestii postepowania
okrggowej izby lekarskiej w przypadku stwierdzenia, ze istnieje uzasadnione
podejrzenie niezdolnosci lekarza bedacego czlonkiem danej okregowej izby
lekarskiej do wykonywania zawodu lub $ciéle okreslonych czynnosci. Art. 12 ust. 6
ww. ustawy zawiera delegacje ustawowsg dla Ministra Zrowia do wydania
przedmiotowego rozporzadzenia, ktére obowigzuje okregowe rady lekarskie.
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W swietle art. 3 ust. 4 ustawy o izbach lekarskich przedmiotowe rozporzadzenie

obejmuje swoim zakresem obowiazywania réwniez Wojskowa Rade Lekarska.

Zgodnie z art. 5 ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o dziatalnoéci lobbingowej w procesie
stanowienia prawa (Dz. U. Nr 169, poz. 1414 oraz z 2009 r. Nr 42, poz. 337),
niniejszy projekt rozporzadzenia zostat opublikowany w Biuletynie Informac;i

Publiczne;j.

Przedmiotowy projekt nie wymaga notyfikacji w rozumieniu przepisow
rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 23 grudnia 2002r. w sprawie sposobu
funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i aktéw prawnych (Dz. U. Nr 39,
poz. 2039 oraz z 2004 r. Nr 65, poz. 597).
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Ocena Skutkow Regulaciji

1. Wskazanie podmiotéw, na ktore oddziatuje akt normatywny

Regulacja dotyczy powotywania komisji orzekajacych w przedmiocie niezdolnosci
lekarza do wykonywania zawodu albo ograniczenia w wykonywaniu $cigle
okreslonych czynnosci medycznych oraz trybu orzekania o niezdolnosci do
wykonywania zawodu lekarza albo ograniczenia w wykonywaniu Sciéle okreslonych
czynnosci medycznych, w zwigzku z czym bedzie obejmowaé osoby wykonujace
zawdd lekarza lub lekarza dentysty na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej oraz

okregowe rady lekarskie i Wojskowg Rade Lekarska.

2 Konsultacje spoleczne

Projekt byt przedmiotem szerokich konsultacji spotecznych migdzy innymi
z Federacjg Zwigzkéw Zawodowych Pracownikow Ochrony Zdrowia i Pomocy
Spotecznej, Forum Zwigzkéw Zawodowych, Ogdlnopolskim  Porozumieniem
Zwiazkéw  Zawodowych, Ogélnopolskim Zwigzkiem Zawodowym  Lekarzy,
Ogodlnopolskim  Zwiazkiem Zawodowym Pielegniarek i Poloznych, Krajowym
Sekretariatem Ochrony Zdrowia NSZZ Solidarnoéé 80", Business Centre Club,
Federacjg Zwiazkow Pracodawcow Ochrony Zdrowia ,Porozumienie Zielonogadrskie”,
Federacja Zwiqzkéw Pracodawcéw Zaktaddéw Opieki Zdrowotnej, Konfederacjg
Pracodawcéw Polskich, Polskg Konfederacja Pracodawcow Prywatnych Lewiatan®,
Stowarzyszeniem Menedzeréw Opieki Zdrowotnej, Naczelng Izba Lekarska,
Naczelng Izbg Aptekarska, Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych, Krajowg Radg
Diagnostéw Laboratoryjnych, Centrum Medycznym Ksztaicenia Podyplomowego,
Centrum Egzamindéw Medycznych.

Projekt zostat zamieszczony na stronach internetowych Ministerstwa Zdrowia,
w tym takze w Biuletynie Informacji Publicznej.

W wyniku konsultacji spotecznych w sprawie projektu uwagi zostaty zgtoszone przez.
Federacje Zwigzkéw Pracodawcew Ochrony Zdrowia ,Porozumienie Zielonogérskie”,
Naczelng Rade Lekarskg oraz Centrum Medyczne Ksztalcenia Podyplomowego.
W zwigzku z uwagami zgtoszonymi przez ww. podmioty do projektu przedmiotowego
rozporzadzenia wprowadzono nastepujace zmiany:
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-w § 1 ust. 2 - zgodnie z uwagami Naczelnej Rady Lekarskiej - zmiang brzmienia
tego ustepu na: ,Komisja wydaje orzeczenie w przedmiocie niezdolnosci lekarza do
wykonywania zawodu albo ograniczenia do wykonywania $cisle okresionych
czynnosci medycznych, zwane dalej ,orzeczeniem”, wywotanych w szczegolnosci
niepetnosprawnoscia, choroba, w tym choroba psychiczng, lub uzaleznieniem od
substanciji psychoaktywnych, w tym alkoholu, lekdw lub narkotykéw .”

Naczelna Rada -Lekarska proponowata nastgpujace brzmienie tego ustepu: ,2.
Komisja wydaje orzeczenie w przedmiocie niezdolnosci lekarza do wykonywania
zawodu albo ograniczenia do wykonywania $cigle okreslonych  czynnosci
medycznych, zwane dalej ,orzeczeniem”, wywotanych chorobg, w szczegélnosci
choroba, psychiczng, uzaleznieniem od $rodkow psychoaktywnych Jub lekéw oraz
spowodowanych niepetnosprawnoscia.” Zdaniem resortu zasadne jest wskazanie
substancji psychoaktywnych, ktére sg znane ustawodawcy i uzaleznienie od ktorych
otoczenie danego lekarza moze najszybciej zauwazy¢.

- W § 1 ust. 6 - zgodnie z uwagami Naczelnej Rady Lekarskiej i Centrum Medycznego
Ksztatcenia Podyplomowego - zmiang brzmienia tego ustepu na:

,8. Cztonkiem komisji nie moze by¢ lekarz, ktdry:

1) zostat zawieszony w prawie wykonywania zawodu;

2) zostat ograniczony w wykonywaniu okreslonych czynnosci medycznych;

3) zostat ukarany przez sad lekarski karg wymieniong w art. 83. ust. 1 pkt 1-5 ustawy
z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz. U. Nr 219, poz. 1708, z 2011 r.
Nr 112, poz. 654);

4) zostat ukarany przez sad prawomocnym orzeczeniem o zastosowaniu Srodka
karnego w postaci zakazu wykonywania zawodu w formie wykonywania okreslonej
dziatalnosci lub zajmowania okre$lonych stanowisk:

5) jest matzonkiem lub krewnym albo powinowatym do drugiego stopnia lekarza,
ktérego dotyczy postepowanie;

6) pozostaje wobec lekarza, ktérego dotyczy postepowanie, w takim stosunku
prawnym lub fakiycznym, ze moze to budzi¢ uzasadnione watpliwosci co do jego
bezstronnosci.”

-w § 1 ust. 7 - zgodnie z uwaga Naczelnej Rady Lekarskiej - zmiana szyku zdania w
sposob nastepujacy: 7. Okregowa rada lekarska niezwlocznie powiadamia lekarza,

ktérego dotyczy postepowanie, o powotaniu komisji i jej sktadzie osobowym.”

www.inforlex.pl



- w § 2 ust. 1 - zgodnie z uwagami Naczelnej Rady Lekarskisj - zmiana brzmienia na
nastepujgce: 1. Pracami  komisji  kieruje przewodniczacy  komisji,  ktdry
w szczegoblnosci:

1) wyznacza terminy posiedzen komisji i zaznajamia jej czionkéw ze
sprawa, w ktorej prowadzone jest postepowanie i ma by¢ wydane orzeczenie;

2) wystepuje do whasciwych podmiotéw leczniczych o przekazanie
dokumentacji niezbednej do wydania orzeczenia;

3) wystepuje do wiasciwych podmiotdw leczniczych o przeprowadzenie
badania lub obserwacji iekarza:

4) wystepuje o wydanie dodatkowej opinii lekarza specjalisty
w odpowiedniej dziedzinie;

5) zawiadamia lekarza, kiérego postepowanie dotyczy, o czasie i migjscu
stawienia sie przéd komisjg.
- W § 4 ust. 1 - zgodnie z uwagami Naczelnej Rady Lekarskiej i Centrum Medycznego
Ksztatcenia Podyplomowego - zmiana brzmienia przedmiotowego ustepu na
nastgpujace: ,1.Komisja w celu wydania orzeczenia przeprowadza badanie lekarskie,
a takze moze skierowac lekarza na niezbedne badania lub obserwacje w podmiocie
leczniczym lub wystapi¢ o wydanie dodatkowej opinii lekarza specjalisty
w odpowiedniej dziedzinie.”
-w § 4 ust. 2 - zgodnie z uwagg Naczelnej Rady Lekarskiej - po wyrazie ,badan”
dodano wyrazy ,lub obserwacji”.
-w § 4 ust. 3 - zgodnie z uwagq Naczelnej Rady Lekarskiej - po wyrazie ,badanie”
dodano wyrazy ,lub obserwacji.
-w § 5 ust. 1 - zgodnie z uwagg Naczelnej Rady Lekarskiej - po wyrazie ,badania”
dodano wyrazy ,lub obserwacji”.
-w § 5 ust. 3 - Majac na uwadze to, ze uwzgledniono w ustepach poprzedzajacych
uwage Naczelnej Rady Lekarskiej polegajaca na dodaniu wyrazenia ,lub obserwacji”,
wyrazenie to zostato dodane po wyrazie ,badai’ dla zachowania spoéjnosci
przepisow.
- W § 7 pkt 4 - zgodnie z uwagg Naczelnej Rady Lekarskiej - zmiana brzmienia:
~4) okolicznosci, ktére spowodowaty przeprowadzenie niezbednych badan lub

obserwacii, o ktdrych mowa w § 4 ust. 1:”.
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- w § 7 pkt 5 - zgodnie z uwaga Naczelnej Rady Lekarskiej - po wyrazie
«przeprowadzono” dodano wyrazy ,niezbedne badania lub obserwacje, o ktdrych
mowa w § 4 ust. 1;".

Jednoczeénie odrzucono nastepujgce uwagi:

- do § 1 ust. 4 - Porozumienie Zielonogorskie FZPOZ- wnosito o doprecyzowanie
wyrazenia ,specjalizacje w odpowiedniej dziedzinie medycyny”. Weditug Federacji
powinna to byé specjalizacja zgodna ze specjalizacjg ,sprawdzanego lekarza”.
Jednakze zgodnie z brzmieniem art. 12 ustawy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty
chodzi o specjalizacje odpowiednia do przyczyn wszczecia postepowania.

- do § 1 ust. 8 - Naczelna Rada Lekarska zaproponowata skreslenie ust. 8. Zdaniem
resortu tego ustepu nie mozna skresli¢, poniewaz dotyczy on sposobu dziatania
komisji orzekajacej.

-do § 5 ust. 3 - Naczelna Rada Lekarska zaproponowata nastepujace brzmienie tego
ustepu: |

.,3. W uzasadnionych przypadkach, gdy wydanie orzeczenia w terminie, o ktorym
mowa

w ust. 2, jest niemozliwe, komisja wydaje orzeczenie w najkrétszym mozliwym
terminie.” Zdaniem resortu niemozno$¢ wydania orzeczenia w terminie powinna byé
ograniczona '

do scisle okreslonych przypadkoéw tak, jak to wskazano w projekcie.

- Centrum Medyczne Ksztaicenia Podyplomowego jest zdania, ze projekt nie
precyzuje gdzie i na czyj koszt komisja moze skierowaé lekarza na badania. Zgodnie
Z proponowanym brzmieniem § 4 ust. 2 przedmiotowego projektu rozporzadzenia,
przewodniczacy komisji powiadamia o miejscu (podmiocie leczniczym), w ktérym
majg by¢ przeprowadzone badania lub obserwacja. Ponadto, komisja ma obowigzek
uzasadnic w protokole, o ktérym mowa w § 7 przedmiotowego projektu
rozporzadzenia, wybdr danego podmiotu leczniczego. Kwestia kosztéw zostala
wyjasniona  w  Ocenie Skutkow Regulacji do projektu przedmiotowego
rozporzadzenia. Na podstawie art. 115 ust. 3 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r.
0 izbach lekarskich (Dz. U. Nr 219, poz. 1708) Minister Zdrowia wydaje
rozporzadzenie, w ktorym okresla sig sposob ustalania kosztéw i tryb przekazywania
Naczelnej Izbie Lekarskiej oraz okregowym izbom lekarskim $rodkéw finansowych na
pokrycie kosztow czynnosci administracyjnych zwigzanych z realizacjg zadan,

o0 ktdrych mowa w art. 5 pkt 3-8 i 11 ustawy o izbach lekarskich, oraz czynnosci,
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ktdrych wykonywanie na podstawie odrebnych przepiséw zostato przekazane izbom
lekarskim. Kwestia finansowania komisji orzekajgcych w przedmiocie niezdolnosci
lekarza do wykonywania zawodu albo ograniczenia w wykonywaniu Scisle
okreslonych czynno$ci medycznych jest réwniez w nim wskazana. Zgodnie z § 2 pkt
7 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 18 maja 2010 r. w sprawie przekazywania
izbom  lekarskim  $rodkéw finansowych na pokrycie kosztéw czynnosci
wykonywanych przez izby lekarskie (Dz. U. Nr 94, poz. 611) wysokosé kosztow
ustalana jest na podstawie liczby zakonczonych postepowan w przedmiocie
niezdolnosci do wykonywania zawodu lekarza lub w przedmiocie hiedostatecznego

przygotowania do wykonywania zawodu.

3. Wplyw regulacji na sektor finanséw publicznych

Rozporzadzenie nie wywoluje dodatkowych skutkéw finansowych dla budzetu
panstwa. Nie przewiduje sig zwigkszenia $rodkow na pokrycie kosztéw zwigzanych
z realizacjg zadan przez Naczelng Izbe Lekarska oraz okregowe izby lekarskie

wynikajacych z przedmiotowego rozporzadzenia.

Na podstawie art. 115 ust. 3 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich
(Dz. U. Nr 219, poz. 1708) Minister Zdrowia wydaje rozporzadzenie, w ktérym
okre$la sig sposob ustalania kosztdw i tryb przekazywania Naczelnej Izbie Lekarskiej
oraz okregowym izbom lekarskim $rodkéw finansowych na pokrycie kosztow
czynnosci administracyjnych zwigzanych z realizacjg zadan, o ktdrych mowa w art. 5
pkt 3-8 i 11 ustawy o izbach lekarskich, oraz czynnosci, ktérych wykonywanie na
podstawie odrebnych przepiséw zostato przekazane izbom lekarskim. Kwestia
finansowania komisji orzekajacych w przedmiocie niezdolnoéci lekarza do
wykonywania zawodu albo ograniczenia w wykonywaniu $cigle okreslonych
czynnosci medycznych jest réwniez w nim wskazana. Zgodnie z § 2 pkt. 7
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 18 maja 2010 r. w sprawie przekazywania
izbom lekarskim $rodkéw finansowych na pokrycie kosztéw czynnosci
wykonywanych przez izby lekarskie (Dz. U. Nr 94, poz. 611) wysoko$é kosztow
ustalana jest na podstawie liczby zakoriczonych postepowan w przedmiocie
niezdolnoéci do wykonywania zawodu lekarza lub w przedmiocie niedostatecznego

przygotowania do wykonywania zawodu.
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Zgodnie z § 3 rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie przekazywania izbom
lekarskim $rodkow finansowych na pokrycie kosztéw czynnosci wykonywanych przez
izby lekarskie warto$¢ kazdego zadania jest ustalana corocznie w drodze negocjaciji
ministra wtasciwego do spraw zdrowia z okregowymi izbami lekarskimi i z Naczelng
lzbg Lekarska, po przediozeniu Sejmowi uchwalonego przez Rade Ministrow

projektu ustawy budzetowej na rok nastepny.

Wysokoéé $rodkéw finansowych na pokrycie kosztéw zadan ustala sie wediug

nastepujacego wzoru:

F=aijed+bijed+cxW;ed ........ +

gdzie poszczegdine symbole oznaczaja;
F - wysokos¢ srodkéw finansowych,
a.... z - liczba wykonanych zadan,
Wied - warto$¢ zadania.

Wysokos¢ érodkow finansowych w danym roku nie moze przekraczaé kwoty
zaplanowanej na ten cel w budzecie panstwa, w czesci, ktérej dysponentem jest

minister wtasciwy do spraw zdrowia.

4. Wplyw regulacji ha rynek pracy
Wejscie w zycie przedmiotowej regulacji prawnej nie spowoduje istotnego wplywu

na rynek pracy.

5. Wptyw regulacji na konkurencyjnoéé gospodarki i przedsiebiorczosé,
w tym na funkcjonowanie przedsiebiorstw

Projektowane rozporzadzenie nie wptynie na konkurencyjno$¢ zardowno na rynku

zewngtrznym jak i wewnetrznym. Jednoczeénie wprowadzenie przedmiotowej

regulacji nie bedzie mie¢ negatywnych skutkdw finansowych dla przedsiebiorcow.
6. Wplyw reg'ulacji na sytuacje i rozwéj regionalny

Projektowane rozporzgdzenie nie bedzie miato wplywu na sytuacje i rozwoj

regionalny.
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7. Wplyw regulacji na ochrone zdrowia ludnosci

Wejscie w zycie rozporzadzenia bedzie miato wplyw na ochrone zdrowia fudnosci.
Lekarze Iub lekarze dentysci, co do ktérych komisja wyda orzeczenie o niezdolnosci
do wykonywanial zawodu nie bedg mogli dalej wykonywat swojego zawodu,
a w przypadku orzeczenia o ograniczeniu w wykonywaniu $cisle okreslonych
czynnosci - bedg oni musieli ograniczyé wykonywanie zawodu do czynnosci
wskazanych w orzeczeniu, co ma na celu dziatanie na rzecz zapewnienia

bezpieczenstwa i zdrowia obywateli.

8. Zgodnosé z prawem Unii Europejskiej

Projektowane rozporzadzenie jest zgodne z prawem Unii Europejskie;.
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