07.02.2011 r.—do RCL

ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIA"

w sprawie zakresu i sposobu realizowania opieki medycznej nad zawodnikami

zakwalifikowanymi do kadry narodowej w sportach olimpijskich i paraolimpijskich

Na podstawie art. 29 ust. 6 ustawy z dnia 25 czerwca 2010 r. o sporcie (Dz. U.

Nr 127, poz. 857 i Nr 151, poz. 1014) zarzadza sie, co nastepuje:

§ 1. Rozporzadzenie okresla zakres i sposéb realizowania opieki medycznej nad
zawodnikami zakwalifikowanymi do kadry narodowej w sportach olimpijskich
i paraolimpijskich, w tym zakres badan lekarskich oraz czestotliwo$¢ ich

przeprowadzania.

§ 2. Opieka medyczna nad zawodnikami zakwalifikowanymi do kadry narodowej
w sportach olimpijskich i paraolimpijskich obejmuje odpowiednie swiadczenia zdrowotne
w zakresie:
1) wstepnych, okresowych i kontrolnych badan lekarskich,
2) profilaktyki zdrowotnej, w tym szczepien ochronnych,
3) leczenia, rehabilitacji oraz dziatan koordynujgcych procesy leczenia i rehabilitaciji
- realizowane przez Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Centralny

Osrodek Medycyny Sportowej w Warszawie.

§ 3. 1. Wstepne badania lekarskie przeprowadza sie po zakwalifikowaniu zawodnika
do kadry narodowej w sportach olimpijskich albo paraolimpijskich.

2. Okresowe badania lekarskie przeprowadza sie w okresie realizacji przez
zawodnika programu przygotowan olimpijskich albo paraolimpijskich lub programu
przygotowan do mistrzostw Swiata lub Europy opracowanych przez wiasciwy polski

zwigzek sportowy lub Polski Komitet Paraolimpijski.

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

Strona 1z 11

www.inforlex.pl



07.02.2011 r.—do RCL

3. Kontrolnym badaniom lekarskim podlegajg zawodnicy, jezeli:
1) doznany uraz lub przebyty proces chorobowy uniemozliwit im uczestniczenie
w zajeciach sportowych albo zawodach sportowych przez okres dtuzszy niz 14 dni

albo
2) utracili przytomno$¢, doznali urazu gtowy lub przegrali walke przez nokaut.

§ 4. 1. Wstepne i okresowe badania lekarskie obejmujg ogolne badania lekarskie
oraz, w zaleznosci od rodzaju uprawianego sportu lub rodzaju niepetnosprawnosci,
konsultacje i badania specjalistyczne.

2. Konsultacje i badania specjalistyczne obejmuja:

1
2
3
4

) pomiary antropometryczne;
)
)
)
5) badanie stezenia glukozy w surowicy krwi;
)
)
)
)

badanie ogdélne moczu z oceng mikroskopowg osadu;
badanie odczynu opadania krwinek czerwonych;

badanie morfologii krwi obwodowej z wzorem odsetkowym;

6
7
8
9
10
11

badanie elektrokardiograficzne;

konsultacje internistyczng;

konsultacje ortopedycznag;

konsultacje stomatologiczng;

konsultacje laryngologiczng;

konsultacje okulistyczng;

12) badanie ostrosci wzroku za pomocag tablic Snellena;
14) konsultacje neurologicznag;

badanie radiologiczne odcinka szyjnego kregostupa;
badanie radiologiczne odcinka ledzwiowego kregostupa;

badanie serologiczne w celu wykluczenia zakazenia wirusami zapalenia watroby

)
)
)
13) badanie elektroencefalograficzne;
)
15)
16)
17)

typu B i C oraz nabytego niedoboru odpornosci przez oznaczenie obecnosci

antygenu HBs, przeciwciat HCV i przeciwciat HIV.
3. Lekarz badajgcy zawodnika moze zleci¢ wykonanie innych badan, wynikajgcych

z koniecznosci oceny jego stanu zdrowia.
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§ 5. 1. Konsultacje i badania specjalistyczne, o ktérych mowa w § 4 ust. 2 pkt 1-5, 7-
9112, przeprowadza sie co 6 miesiecy.

2. Konsultacje i badania specjalistyczne, o ktérych mowa w § 4 ust. 2 pkt 6, 10, 11,
14,16 i 17, przeprowadza sie co 12 miesiecy.

3. Konsultacje i badania specjalistyczne, o ktérych mowa w § 4 ust. 2 pkt 13 i 15,

przeprowadza sie co 24 miesigce.

§ 6. Konsultacje i badania specjalistyczne, o ktérych mowa w § 4 ust. 2 pkt 13, 14 i
17, przeprowadza sie przed dopuszczeniem do udziatu w specjalistycznych zajeciach

sportowych zawodnikéw uprawiajgcych taekwondo i boks.

§ 7. Badania specjalistyczne, o ktorych mowa w § 4 ust. 2 pkt 15 17, przeprowadza
sie przed dopuszczeniem do udzialu w specjalistycznych zajeciach sportowych

zawodnikéw uprawiajgcych zapasy oraz judo.

§ 8. Badanie specjalistyczne, o ktérym mowa w § 4 ust. 2 pkt 16, przeprowadza sie
przed dopuszczeniem do udziatu w specjalistycznych zajeciach sportowych zawodnikéw

uprawiajgcych podnoszenie ciezarow.

§ 9. Swiadczenia zdrowotne z zakresu profilaktyki zdrowotnej obejmuija;

1) identyfikacje czynnikéw ryzyka oraz zagrozenh zdrowotnych w zwigzku z uprawianiem
okreslonego sportu;

2) okresowg ocene stanu zdrowia;

3) kwalifikacje i wykonanie szczepien ochronnych przeciwko WZW typu B oraz grypie.

§ 10. Swiadczenia lecznicze obejmuja;
1) porady specjalistyczne w zakresie:
a) alergologia,
chirurgia ogdlna,
chirurgia urazowo — ortopedyczna,
choroby metaboliczne,
choroby wewnetrzne,

f) kardiologia,
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g) neurochirurgia,

h) neurologia,

i) okulistyka,

j) otolaryngologia,

k) ortopedia,

l) pulmonologia,

m) stomatologia,

n) inne, wynikajgce z oceny stanu zdrowia zawodnika;
2) badania diagnostyczne:

a) diagnostyki obrazowej,

b) laboratoryjne,

c) wydolnos$ciowe;

3) procedury zabiegowe ambulatoryjne.

§ 11. Swiadczenia zdrowotne z zakresu rehabilitacji obejmuija;
1) lekarskga ambulatoryjng porade rehabilitacyjna;
2) fizjoterapie ambulatoryjng, realizowang przez:
a) wizyte fizjoterapeutyczna,

b) zabieg fizjoterapeutyczny.
§ 12. Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogtoszenia?.
MINISTER ZDROWIA

W porozumieniu:
MINISTER SPORTU | TURYSTYKI

2 Niniejsze rozporzadzenie byto poprzedzone rozporzadzeniem Ministra Sportu z dnia 28 kwietnia 2006 r. w sprawie
zakresu opieki medycznej nad zawodnikami zakwalifikowanymi do kadry narodowej w olimpijskich dyscyplinach
sportu (Dz. U. Nr 83, poz. 577) oraz rozporzadzeniem Ministra Sportu z dnia 8 stycznia 2007 r. w sprawie zakresu
opieki medycznej nad zawodnikami kadry narodowej os6b niepetnosprawnych oraz kadry paraolimpijskiej (Dz. U. Nr
7, poz. 56), ktére tracg moc z dniem wejScia w zycie niniejszego rozporzadzenia na podstawie art. 91 ust. 1 pkt 3
ustawy z dnia 25 czerwca 2010 r. o sporcie (Dz. U. Nr 127, poz. 857 i Nr 151, poz. 1014)
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UZASADNIENIE

Przedmiotowe rozporzadzenie stanowi wykonanie upowaznienia ustawowego
zawartego w art. 29 ust. 6 ustawy z dnia 25 czerwca 2010 r. o sporcie (Dz. U. Nr 127,
poz. 857 i Nr 151, poz. 1014), upowazniajgcego ministra wtasciwego do spraw zdrowia,
do okreslenia w drodze rozporzadzenia, w porozumieniu z ministrem wiasciwym do
spraw kultury fizycznej, zakresu i sposobu realizowania opieki medycznej nad
zawodnikami zakwalifikowanymi do kadry narodowej w sportach olimpijskich
i paraolimpijskich, w tym zakresu badan lekarskich oraz czestotliwosci ich
przeprowadzania uwzgledniajac specyfike wspotzawodnictwa sportowego oraz potrzebe
ochrony zdrowia zawodnikow. Przedmiotowa regulacja bedzie skutkowata
zapewnieniem opieki medycznej zawodnikom zakwalifikowanym do kadry narodowej w
sportach olimpijskich i paraolimpijskich. W regulacji odniesiono sie w sposob szczegdlny
do opieki medycznej nad zawodnikami uprawiajgcymi taekwondo, boks, zapasy, udo

oraz podnoszenie ciezarow.

W dotychczasowym stanie prawnym, problematyke te reguluje rozporzadzenie Ministra
Sportu z dnia 28 kwietnia 2006 r. w sprawie zakresu opieki medycznej nad zawodnikami
zakwalifikowanymi do kadry narodowej w olimpijskich dyscyplinach sportu (Dz. U.
Nr 83, poz. 577) oraz rozporzadzenie Ministra Sportu z dnia 8 stycznia 2007 r. w
sprawie zakresu opieki medycznej nad zawodnikami kadry narodowej o0séb
niepetnosprawnych oraz kadry paraolimpijskiej (Dz. U. Nr 7, poz. 56), ktére na mocy art.
91 ust. 1 pkt 3 ustawy z dnia 25 czerwca 2010 r. o sporcie, obowigzujg do dnia wejscia
w zycie projektowanego rozporzgdzenia, nie diuzej jednak niz 2 lata od dnia wejscia w

zycie niniejszej ustawy, tj. do dnia 17 pazdziernika 2012 r.

W poréwnaniu z dotychczas obowigzujagcymi rozporzgdzeniami, w projekcie
rozporzadzenia uwzgledniono wykaz Swiadczen zdrowotnych w zakresie profilaktyki
zdrowotnej, leczenia i rehabilitacji udzielanych przez Samodzielny Publiczny Zaktad

Opieki Zdrowotnej Centralny Osrodek Medycyny Sportowej w Warszawie.

Przedmiotowa regulacja nie jest objeta prawem Unii Europejskie;j.

Strona 5z 11

www.inforlex.pl



07.02.2011 r.—do RCL

Projektowane rozporzadzenie nie podlega procedurze notyfikacji w rozumieniu
przepisdw rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu
funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i aktéw prawnych (Dz. U. Nr 239,
poz. 2039 oraz z 2004 r. Nr 65, poz. 597).

Projekt zgodnie z art. 5 ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o dziatalnosci lobbingowej
w procesie stanowienia prawa (Dz. U. Nr 169, poz. 1414 oraz z 2009 r. Nr 42, poz. 337),
zostat opublikowany na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia. Podmioty, o ktoérych
mowa W wyzej wymienionej ustawie nie zgtosity zainteresowania pracami nad

projektem.
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Ocena Skutkéw Regulacji

1. Podmioty, na ktére oddziatuje projektowana regulacja
Projektowane rozporzadzenie bedzie oddziatywato na:
1) zawodnikéw zakwalifikowanych do kadry narodowej w sportach olimpijskich
i paraolimpijskich
2) lekarzy realizujgcych opieke medyczng nad zawodnikami zakwalifikowanymi

do kadry narodowej w sportach olimpijskich i paraolimpijskich,

2. Konsultacje spoteczne
W dniu 19 listopada 2010 r. réwnolegle do uzgodnieh miedzyresortowych projekt
rozporzadzenia zostat przekazany do konsultacji spotecznych nastepujgcym podmiotom:
1) Polskiemu Komitetowi Olimpijskiemu;
2) Polskiemu Komitetowi Paraolimpijskiemu;
3) Naczelnej Radzie Lekarskiej;
4) Naczelnej Radzie Aptekarskiej;
5) Naczelnej Radzie Pielegniarek i Potoznych;
6) Krajowej Radzie Diagnostow Laboratoryjnych;
7) Krajowemu Konsultantowi w dziedzinie medycyny sportowej;
8) Krajowemu Konsultantowi w dziedzinie rehabilitacji medycznej;
9) Sekretariatowi Ochrony Zdrowia KK NSZZ ,Solidarnosc¢”;
10) Ogodlnopolskiemu Porozumieniu Zwigzkéw Zawodowych;
11) Forum Zwigzkéw Zawodowych;
12) Polskiemu Towarzystwu Medycyny Sportowej;
13) Pracodawcom Rzeczypospolitej Polskiej;
14) Polskiej Konfederacji Pracodawcéw Prywatnych ,Lewiatan”;
15) Business Centre Club;
16) Krajowej Izbie Gospodarczej;
17) Zwigzkowi Wojewddztw Rzeczypospolitej Polskiej;

18) Zwigzkowi Powiatow Polskich;
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19) Federacji Zwigzkéw  Pracodawcow  Ochrony Zdrowia ,Porozumienie
Zielonogorskie™.

W uzgodnieniach miedzyministerialnych i konsultacjach spotecznych uwagi do projektu
zgtosity nastepujace podmioty: Rzgdowe Centrum Legislacji, Minister Sportu i Turystyki,
Krajowy Konsultant w dziedzinie medycyny sportowej, Polskie Towarzystwo Medycyny

Sportowej oraz Polski Komitet Paraolimpijski.

W dniu 14 stycznia 2011 r. odbyta sie konferencja uzgodnieniowa. Podczas konferenciji
zaakceptowano i wpisano do projektu rozporzgdzenia propozycje Rzgdowego Centrum
Legislacji w odniesieniu do dziatan Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki
Zdrowotnej - Centralny Osrodek Medycyny Sportowej (zwany dalej: SP ZOZ COMS)
zastepujac stowo ,udziela” szerszym znaczeniowo stowem ,realizuje”. W uzgodnieniu z
Rzadowym Centrum Legislacji oraz Ministrem Sportu i Turystyki doprecyzowano zapisy
odnoszace sie do okresowych badan lekarskich zawodnikow, ktore przeprowadza sie w
okresie realizacji przez zawodnika programu przygotowan olimpijskich albo
paraolimpijskich lub programu przygotowan do mistrzostw Swiata Ilub Europy
opracowanych przez wilasciwy polski zwigzek sportowy lub Polski Komitet
Paraolimpijski. Na wniosek Polskiego Komitetu Paraolimpijskiego dodano w projekcie
regulacje, zgodnie z ktorg rodzaj badahn wskazanych w katalogu zalezy od rodzaju
niepetnosprawnosci. Przyjeto propozycje Ministra Sportu i Turystyki i wykreslono
specyfikacje w sporcie ,zapasy”, bowiem wersja w projekcie pomijata inne typy tego
sportu (np. zapasy kobiet). Na wniosek Krajowego Konsultanta w dziedzinie medycyny
sportowej, wykreslono z katalogu badanie radiologiczne klatki piersiowej, uznajac -
zgodnie z rekomendacjami - ze badanie to wykonuje sie w uzasadnionych stanem
zdrowia przypadkach, a nie jako badanie skryningowe populacji. Propozycje zmian
redakcyjnych wpisano do projektu rozporzadzenia w catosci.

W projekcie nie uwzgledniono zgtoszonej przez Polskie Towarzystwo Medycyny
Sportowej oraz Polski Komitet Paraolimpijski koniecznosci uzupetnienia katalogu badan
o test wysitkowy. Uzgodniono, ze lekarz badajgcy zawodnika moze zleci¢ wykonanie

tego badania, jesli koniecznos¢ taka wynika z oceny stanu zdrowia zawodnika.
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Odrzucono propozycje zgtoszong przez Polski Komitet Paraolimpijski, aby uwzglednic,
ze zawodnicy kadry narodowej osob niepetnosprawnych oraz kadry paraolimpijskiej sg
kierowani na badania, ktoére przeprowadza lekarz medycyny sportowej, przez
organizacje przygotowujaca zawodnikow do udziatu miedzynarodowym
wspoétzawodnictwie sportowym osob niepetnosprawnych, bowiem podstawg objecia
zawodnika opiekg zdrowotng finansowang z budzetu panstwa jest zakwalifikowanie go

do kadry narodowej w sportach olimpijskich i paraolimpijskich.

Nie uzgodniono stanowiska wobec zgtoszonej przez Polski Komitet Paraolimpijski uwagi
dotyczacej rozszerzenia listy podmiotéw realizujgcych na zlecenie Ministra Zdrowia
opieki medycznej nad zawodnikami zakwalifikowanymi do kadry narodowej w sportach
olimpijskich i paraolimpijskich o inne podmioty. W uzasadnieniu wnioskodawca wskazat,
ze dostep do swiadczen realizowanych wytgcznie przez SP Z0OZ COMS w Warszawie
jest ograniczony dla zawodnikow niepetnosprawnych i ich opiekunéw zamieszkatych
poza wojewodztwem mazowieckim, a koszty dojazdu na badania znacznie obcigzajg
zawodnikéw i ich opiekunow.

Odnoszac sie do zgtoszonej uwagi wskazano, ze SP ZOZ COMS zostat utworzony w
celu zabezpieczenia opieki zdrowotnej nad zawodnikami kadry. SP ZOZ COMS jest
nadzorowany przez Ministra Zdrowia. Zgodnie ze statutem, do zadan osrodka nalezy:
sprawowanie opieki medycznej nad zawodnikami zakwalifikowanymi do kadry
narodowej w sportach olimpijskich i paraolimpijskich oraz zabezpieczenie medyczne
zawodnikébw kadry narodowej podczas Igrzysk Olimpijskich oraz Igrzysk
Paraolimpijskich. SPZOZ COMS zapewnia prawidtowg forme organizacyjno — prawng
do udzielania swiadczeh zdrowotnych zawodnikom kadry, co daje gwarancje celowego,
rzetelnego i gospodarnego wydatkowania Srodkéw publicznych pozostajgcych w
dyspozycji Ministra Zdrowia. Opieka ta jest realizowana w sposob ciggly i kompleksowy,
a zawierana corocznie umowa z SP ZOZ COMS daje mozliwos¢ refinansowania
Swiadczeh udzielanych przez SP ZOZ COMS od stycznia kazdego roku, bez wzgledu na
termin zawarcia tej umowy uwarunkowany terminem wejscia w Zzycie ustawy
budzetowej. Proponowany wariant wyboru swiadczeniodawcéw realizujgcych opieke

medyczng nad zawodnikami kadry narodowej w sportach olimpijskich i paraolimpijskich
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w drodze konkursu skutkowatoby brakiem zapewnienia opieki zdrowotnej zawodnikom
do dnia podpisania przez Ministra Zdrowia umowy z poszczegdlnymi podmiotami. Tym
samym, Minister Zdrowia nie realizowatby ustawowego obowigzku zapewnienia opieki
medycznej zawodnikom kadry narodowej w sportach olimpijskich i paraolimpijskich.
Przyjecie proponowanego rozwigzania uniemozliwi zawodnikom zakwalifikowanym do
kadry narodowej uczestnictwo w treningach i zawodach sportowych krajowych i
miedzynarodowych do czasu zakonczenia procedury konkursowej i podpisania umowy.
Nie bedzie rowniez mozliwie objecie opiekg zdrowotng tych zawodnikéw, ktérzy
zostaliby zakwalifikowani do kadry narodowej po terminie zawarcia umowy z
poszczegdlnymi  swiadczeniodawcami. Watpliwos¢ budzi rowniez  mozliwos¢
zapewnienia przez poszczegolnych swiadczeniodawcow wybranych w drodze konkursu
kompleksowosci opieki zdrowotnej nad poszczegolnymi zawodnikami, w tym:
zabezpieczenia medycznego zawodnikdw kadry narodowej podczas Igrzysk
Olimpijskich oraz Igrzysk Paraolimpijskich. Stanowisko Ministra Zdrowia, ze opieke
medyczng nad zawodnikami zakwalifikowanymi do kadry narodowej w sportach
olimpijskich i paraolimpijskich realizuje wskazany w projekcie rozporzadzenia SP ZOZ
COMS w Warszawie uzyskato poparcie Ministra Sportu i Turystyki, Konsultanta
Krajowego w dziedzinie medycyny sportowej oraz Polskiego Towarzystwa Medycyny

Sportowej.

3. Wplyw regulacji na sektor finanséw publicznych, w tym budzet panstwa
i budzety jednostek samorzadu terytorialnego

Wejscie w zycie rozporzadzenia nie bedzie miato dodatkowego wptywu na budzet
panstwa, poniewaz finansowanie opieki medycznej nad zawodnikami kadry narodowej w
olimpijskich i paraolimpijskich dyscyplinach sportu jest juz uwzglednione w budzecie
panstwa w czesci pozostajgcej w dyspozycji ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

Rozporzadzenie nie wptywa na budzety jednostek samorzadu terytorialnego.

4. Wptyw regulacji na sytuacje i rozwoj regionalny

Projektowane regulacje nie bedg miaty wptywu na sytuacje i rozwgj regionalny.
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5. Wplyw regulacji na rynek pracy
Regulacje zaproponowane w projekcie rozporzadzenia nie bedg miaty wptywu na rynek

pracy.

6. Wptyw regulacji na konkurencyjnosé gospodarki i przedsiebiorczos¢, w tym na
funkcjonowanie przedsigbiorstw
Projektowane rozporzadzenie nie bedzie miato wptywu na konkurencyjnosé gospodarki

i przedsiebiorczo$¢, w tym na funkcjonowanie przedsiebiorstw.

7. Wptyw regulacji na zdrowie ludzi
Projektowana regulacja bedzie miata pozytywny wptyw na zdrowie zawodnikéw kadry
narodowej w olimpijskich i paraolimpijskich dyscyplinach sportu poprzez zapewnienie

opieki zdrowotnej tym zawodnikom.

8. Zgodnos¢ regulacji z prawem Unii Europejskiej

Projektowane rozporzadzenie nie jest objete prawem Unii Europejskie;.
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