Projekt

ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIA?L)

zmieniajace rozporzadzenie w sprawie wzorow formularzy zgtoszen podejrzenia
zakazenia lub zachorowania na chorobe zakazna, rozpoznania zachorowania na chorobe
zakazngq oraz podejrzenia lub stwierdzenia zgonu z powodu choroby zakaznej oraz
sposobu ich przekazywania

Na podstawie art. 20 ust. 10 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. o chorobach zakaznych i
zakazeniach (Dz. U. Nr 126, poz. 1384, z p6zn. zm.z)) zarzadza sig, co nastepuje:

g 1.

W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 22 kwietnia 2003 r. w sprawie wzoréow formularzy
zgtoszen podejrzenia zakazenia lub zachorowania na chorobe zakazng, rozpoznania zachorowania
na chorobe zakazng oraz podejrzenia lub stwierdzenia zgonu z powodu choroby zakaznej oraz
sposobu ich przekazywania (Dz. U. Nr 90, poz. 853) wprowadza sie nastepujace zmiany:

1) § 4 otrzymuje brzmienie:

.8 4.1. Formularze zgtoszen okreslone w § 1 pkt 1 - 4 lekarz lub felczer przesyta w sposdb
zapewniajacy petng ochrone przed ujawnieniem zawartych w formularzu informacji:

1) poczta, w kopertach opatrzonych wyraznym adresem zwrotnym nadawcy lub

2) elektronicznie, jako przesytki kodowane, jezeli pozwalajg na to techniczne mozliwosci nadawcy i
odbiorcy.

2. Przy przesytaniu formularzy zgtoszen, o ktérych mowa w § 1 pkt 1 - 4, stosuje sie odpowiednio
przepisy o udostepnianiu dokumentacji medycznej wydane na podstawie art. 18 ust. 6 ustawy z
dnia 30 sierpnia 1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 91, poz. 408, z pdzn. zm.3)).”.

2) w zatgcznikach nr 1 - 5 do rozporzadzenia odnos$nik drugi otrzymuje brzmienie:

» (2) Zaktady opieki zdrowotnej wypetniajq zgodnie z przepisami rozporzadzenia Ministra Zdrowia z
dnia 16 lipca 2004 r. w sprawie systemu resortowych koddéw identyfikacyjnych dla zaktadéw opieki
zdrowotnej oraz szczegdtowych zasad ich nadawania (Dz. U. Nr. 170, poz. 1797 i Nr 238, poz.
2402) oraz z decyzjq o rejestracji zaktadu. Praktyki lekarskie wypetniaja tylko cze$¢ I i II kodu.”.

§ 2.

Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogtoszenia.

MINISTER ZDROWIA

DMinister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej - zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2
rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 11 czerwca 2004 r. w sprawie szczegotowego
zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U. Nr 134, poz. 1439).

2)Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2003 r. Nr 45, poz. 391 i Nr 199,

poz. 1938 oraz z 2004 r. Nr 96, poz. 959, Nr 173, poz. 1808 i Nr 210, poz. 2135.

3)Zmiany wymienionej ustawy zostaty opublikowane w Dz. U. z 1992 r. Nr 63, poz. 315, z 1994 r.
Nr 121, poz. 591, z 1995 r. Nr 138, poz. 682 i Nr 141, poz. 692, z 1996 r. Nr 24, poz. 110, z 1997
r. Nr 104, poz. 661, Nr 121, poz. 769 i Nr 158, poz. 1041, z 1998 r. Nr 106, poz. 668, Nr 117, poz.
756 i Nr 162, poz. 1115, 2 1999 r. Nr 28, poz. 255 i 256 i Nr 84, poz. 935, z 2000 r. Nr 3, poz. 28,
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Nr 12, poz. 136, Nr 43, poz. 489, Nr 84, poz. 948, Nr 114, poz. 1193 i Nr 120, poz. 1268, z 2001 r.
Nr 5, poz. 45, Nr 88, poz. 961, Nr 100, poz. 1083, Nr 111, poz. 1193, Nr 113, poz. 1207, Nr 126,
poz. 1384 i Nr 128, poz. 140, z 2002 r. Nr 113, poz. 984, z 2003 r. Nr 45, poz. 391, Nr 124, poz.
11511152, Nr 171, poz. 1663, Nr 213, poz. 2081 i Nr 223, poz. 2215 oraz z 2004 r. Nr 210, poz.
2135 Nr 273, poz. 2703.

Uzasadnienie

Wprowadzenie zmian w rozporzadzeniu z dnia 22 kwietnia 2003 r. Ministra Zdrowia w sprawie
wzordéw formularzy zgtoszen podejrzenia zakazenia lub zachorowania na chorobe zakazna,
rozpoznania zachorowania na chorobe zakazng oraz podejrzenia lub stwierdzenia zgonu z powodu
choroby zakaznej oraz sposobu ich przekazywania wynika z koniecznosci doprecyzowania
zawartych w nim uregulowan.

Problematyczny i niejednoznaczny okazat sie zapis zawarty w § 4 w pkt. 1, wprowadzajacy
obowigzek umieszczania na korespondencji zawierajacej przedmiotowy formularz nadruku
L~poufne”. Taka regulacja naktadata w ten sposob na osoby prowadzace dokumentacje medyczna
obowigzek postepowania wedtug trybu przewidzianego w ustawie z dnia 22 stycznia 1999 r. o
ochronie informacji niejawnych (Dz. U. Nr 11, poz. 95, z pézn. zm.). Wyzej oznaczona ustawa
klasyfikuje informacje niejawne poprzez nadanie im klauzuli tajnosci, okresla zasady ochrony
danych, ich wdrazanie oraz sposéb opracowywania.

Zdaniem Gtdwnego Inspektoratu Sanitarnego wymagania ustawowe w sprawie dokumentacji
medycznej, sposobu jej prowadzenia oraz szczegdtowych warunkéw jej udostepniania zapewniajq
wystarczajacg ochrone zaréwno zgromadzonym danym osobowym jak i wszelkim zebranym w toku
badan/leczenia informacjom. Postepowanie z informacjami oraz danymi wprowadzanymi do
dokumentacji medycznej reguluje w sposéb bardzo szczegdtowy rozporzadzenie Ministra Zdrowia z
dnia 10 sierpnia 2001 r. w sprawie rodzajéow dokumentacji medycznej w zaktadach opieki
zdrowotnej, sposobu jej prowadzenia oraz szczegétowych warunkoéw jej udostepniania (Dz. U. Nr
88, poz. 966, z pézn. zm.) wydane z upowaznienia art. 18 ust. 6 ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r.
o zaktadach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 91, poz. 408, z p6zn. zm.).

Poddanie tej samej dokumentacji dwém procedurom, majacym zapewnic jej ochrone przed
nieuprawnionym ujawnieniem jest bezzasadne. Dosy¢ czesto dochodzi do sytuacji, w ktorej
placowki prowadzace, posiadajace dokumentacje medyczng nie dokonujg zgtoszen podejrzen
zakazen lub zachorowan na choroby zakazne, rozpoznan zachorowan na choroby zakazne oraz
podejrzen lub stwierdzen zgonéw z powodu choréb zakaznych w zwigzku z trudnosciami sprostania
wymogom stawianym tym podmiotom
przez ustawe o ochronie informacji niejawnych (np. koniecznos$¢ utworzenia kancelarii tajnej).

W celu doprecyzowania zasadnym jest dodanie ust. 2 w § 4, w ktérym jednoznacznie okreslono,
iz dokumentacja tego rodzaju powinna by¢ poddana regulacjom dotyczacym dokumentacji
medycznej.

Odnosnik drugi w zatgcznikach otrzymuje nowe brzmienie w zwigzku z tym, iz uchylone zostato
rozporzadzenie, na mocy ktérego wprowadzato sie dane do formularzy, stanowigcych zatgcznik do
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 kwietnia 2003 r. w sprawie wzoréw formularzy zgtoszen
podejrzenia zakazenia lub zachorowania na chorobe zakazng, rozpoznania zachorowania na
chorobe zakazng oraz podejrzenia lub stwierdzenia zgonu z powodu choroby zakaznej oraz sposobu
ich przekazywania (Dz. U. Nr 90, poz. 853). Rozporzadzenie z dnia 27 marca 2000 r. w sprawie
sytemu resortowych kodéw identyfikacyjnych dla zaktadow opieki zdrowotnej oraz szczegoétowych
zasad ich wprowadzania zostato uchylone rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 16 lipca 2004 r.
w sprawie sytemu resortowych koddw identyfikacyjnych dla zaktadéw opieki zdrowotnej oraz
szczego6towych zasad ich nadawania (Dz. U. Nr 170, poz. 1797, z pézn. zm.). Tym samym zmienita
sie podstawa prawna do podawania tzw. kodéw identyfikacyjnych, na ktérg powotywano sie w
formularzach zgtoszen. Obecnie obowigzek wprowadzania w formularzach zgtoszen tzw. kodéw
identyfikacyjnych wynika z rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 16 lipca 2004 r. w sprawie
sytemu resortowych kodéw identyfikacyjnych dla zaktadow opieki zdrowotnej oraz szczegdétowych
zasad ich nadawania. Zmiana ta powinna zostac¢ uwzgledniona, a formularz zgtoszen winien
zawierac prawidtowq podstawe prawng zobowigzujaca do wpisywania tzw. kodéw identyfikacyjnych.

Wejscie w zycie niniejszego rozporzadzenia nie spowoduje skutkow dla sektora finansow

publicznych.
Przedmiot regulacji niniejszego rozporzadzenia nie jest sprzeczny z prawem Unii Europejskiej.
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Ocena Skutkow Regulacji

1. Podmioty, na ktére oddziatuja projektowane regulacje

Projektowana zmiana rozporzadzenia obejmuje zakresem regulacji podmioty zobowigzane do
zgtaszania podejrzenia zakazenia lub zachorowania na chorobe zakazng, rozpoznania zachorowania
na chorobe zakazng oraz podejrzenia lub stwierdzenia zgonu z powodu choroby zakaznej.

2. Konsultacje.

Projekt zmiany rozporzadzenia zostat skierowany do uzgodnien z wymienionymi podmiotami:
. Panstwowi Wojewddzcy Inspektorzy Sanitarni

. Panstwowy Zakfad Higieny

. Krajowy Konsultant w Dziedzinie Epidemiologii

. Krajowy Konsultant w Dziedzinie Choréb Zakaznych

. Naczelna Izba Lekarska

. Naczelna Izba Pielegniarek i Potoznych

. Narodowy Fundusz Zdrowia

. Stowarzyszenie Menadzeréw Opieki Zdrowotnej

. Generalny Inspektor Ochrony Danych Osobowych

10. Ogolnopolski Zwigzek Zawodowy Lekarzy

11. OPzZz

12. NSZZ Solidarnos¢

13. Forum Zwigzkéw Zawodowych

- projekt przedmiotowego rozporzadzenia zostanie umieszczony na stronie internetowej.
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3. Wplyw regulacji na sektor finanséw publicznych, w tym budzet panstwa i budzety
jednostek samorzadu terytorialnego.

Regulacje proponowane w projekcie nie wptyng na sektor finanséw publicznych.
4. Wptlyw regulacji na rynek pracy.

Regulacje proponowane w projekcie nie beda miaty wptywu na rynek pracy.

5. Wplyw regulacji na konkurencyjnos¢ wewnetrzna i zewnetrzna.

Regulacje zaproponowane w projekcie nie bedq miaty wptywu na konkurencyjnos¢ wewnetrzng i
zewnetrzna.

6. Wptyw regulacji na sytuacje i rozwéj regionéw.
Regulacje zaproponowane w projekcie nie bedq miaty wptywu na sytuacje i rozwdj regiondow.
7. Wplyw regulacji na zdrowie ludzi.

Projektowane regulacje nie maja wptywu na zdrowie ludzi.
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