Projekt z dnia 08. 04. 2008 r.

ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIAY)
zdnia ..o r.
zmieniajace rozporzadzenie w sprawie wniosku o leczenie lub badania
diagnostyczne poza granicami kraju oraz pokrycie kosztéw transportu

Na podstawie art. 26a pkt 1 i 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
$rodkéw publicznych (Dz. U. Nr 210, poz. 2135, z pézn. zm.?)) zarzadza sie, co nastepuje:

§1.

W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 27 grudnia 2007 r. w sprawie wniosku o leczenie lub badania diagnostyczne
poza granicami kraju oraz pokrycie kosztéw transportu (Dz. U. Nr 249, poz. 1867) wprowadza sie nastepujace zmiany:

1) w § 1 pkt 3 otrzymuje brzmienie:

3) tryb pokrywania kosztéw leczenia lub badan diagnostycznych niewykonywanych w kraju, a uzyskanych w
innym panstwie cztonkowskim UE/EFTA lub w innym panstwie niz panstwo cztonkowskie UE/EFTA;";

2) w § 4 ust. 2 pkt 1 otrzymuje brzmienie:

»1) w przypadku, o ktérym mowa w § 1 pkt 1 lit. a — cze$¢ IIla wniosku i ocenia konieczno$¢ przeprowadzenia
leczenia lub badan diagnostycznych wskazanych we wniosku w terminie wczesniejszym niz czas oczekiwania
wnioskodawcy na uzyskanie leczenia lub badan diagnostycznych w kraju, odpowiadajacy terminowi
udzielenia $wiadczenia okreslonemu przez swiadczeniodawce dla wnioskodawcy w pisemnej informacji
przekazanej na podstawie art. 20 ust. 2 pkt 2 ustawy, zwanej dalej ,,pisemng informacjq”, biorac pod uwage
dotychczasowy przebieg choroby i zastosowane leczenie, aktualny stan zdrowia wnioskodawcy oraz
prawdopodobny dalszy rozwdj choroby;”;

3) wg§b5:

a) po ust. 1 dodaje sie ustep 1a w brzmieniu:
»~1a. W przypadkach, o ktérych mowa w § 1 pkt 1 lit. a, do wniosku nalezy dotaczy¢ pisemng informacje.”,

b) ust. 2 otrzymuje brzmienie:
2. W przypadku, o ktérym mowa w § 4 ust. 6, osoba skfadajaca wniosek przekazuje do oddziatu Funduszu
wniosek z wypetniong czescig I, II i odpowiednio czescig I1la, z wyjatkiem pkt 5 i pkt 8, IIIb, z wyjatkiem pkt
5 ppkt 1 i pkt 9, albo IIIc, z wyjatkiem pkt 5. Do wniosku nalezy dotgczy¢ wstepny kosztorys leczenia oraz
sporzadzong przez zagraniczng placowke opieki medycznej kopie dokumentacji medycznej w zakresie
objetym wnioskiem wraz z jej uwierzytelnionym ttumaczeniem na jezyk polski, jezeli zostata sporzadzona w
innym jezyku niz jezyk angielski.”;

4) w§6:

a) po ust. 1 dodaje sie ust. 1a — 1d w brzmieniu:
»~1a. W przypadkach, o ktérych mowa w § 1 pkt 1 lit. a, dyrektor oddziatu Funduszu moze w czesci I wniosku
wskazac krajowg placéwke opieki medycznej, ktéra przeprowadzi leczenie lub badania diagnostyczne w
zakresie objetym wnioskiem w terminie wczesniejszym niz czas oczekiwania wnioskodawcy na uzyskanie
leczenia lub badan diagnostycznych w kraju, odpowiadajgcy terminowi udzielenia $wiadczenia okreslonemu
przez $wiadczeniodawce dla wnioskodawcy w pisemnej informacji, biorgc pod uwage dotychczasowy przebieg
choroby i zastosowane leczenie, aktualny stan zdrowia wnioskodawcy oraz prawdopodobny dalszy rozwdj
choroby.
1b. Oddziat Funduszu przekazuje niezwtocznie, nie pézniej niz w ciggu 3 dni roboczych, Prezesowi Funduszu
wypetniong czes¢ I, 11 oraz I1la wniosku wraz z dokumentacjg medyczng w zakresie objetym wnioskiem i
pisemng informacja.
1c. Prezes Funduszu, w terminie 5 dni roboczych od dnia otrzymania czesci I, II oraz IIla wniosku wraz z
dokumentacjg medyczng w zakresie objetym wnioskiem i pisemng informacja, wydaje decyzje w sprawie
odmowy wydania wnioskodawcy zgody na przeprowadzenie leczenia lub badan diagnostycznych w innym
panstwie cztonkowskim UE/EFTA albo przekazuje oddziatowi Funduszu wypetniong czes¢ I, 1I oraz Illa
whniosku wraz z dokumentacjg medyczng w zakresie objetym wnioskiem i pisemng informacja, celem
kontynuacji rozpatrywania wniosku.
1d. Decyzja, o ktérej mowa w ust. 1c jest doreczana osobie sktadajgcej wniosek i lekarzowi oraz przesytana
do oddziatu Funduszu wraz z wypetniong czescig I, II oraz Illa wniosku, dokumentacjg medyczng w zakresie
objetym wnioskiem i pisemng informacja.”,

b) ust. 4 i 5 otrzymujg brzmienie:
4. Przed dokonaniem czynnosci, o ktérych mowa w ust. 2 i 3, oddziat Funduszu moze przesta¢ wniosek wraz
z kopig dokumentacji medycznej w zakresie objetym wnioskiem i pisemng informacjg do konsultanta
wojewddzkiego w dziedzinie medycyny wtasciwej dla wnioskowanego leczenia lub badan diagnostycznych,
zwanegdo dalej ,konsultantem wojewddzkim”, w celu zaopiniowania.
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»5. Oddziat Funduszu przesyta wniosek wraz z kopig dokumentacji medycznej w zakresie objetym wnioskiem i
pisemng, informacjg do konsultanta wojewddzkiego w przypadku, gdy w czesci I wniosku wnosi o to osoba
sktadajgca wniosek.”,

c) ust. 8 otrzymuje brzmienie:
8. Konsultant wojewddzki przekazuje do oddziatu Funduszu, w terminie nie dtuzszym niz 10 dni roboczych od
dnia otrzymania wniosku, zaopiniowany wniosek wraz z kopig dokumentacji medycznej w zakresie objetym
whnioskiem i pisemng informacja.”,

d) ust. 13 otrzymuje brzmienie:
»13. W przypadkach, o ktédrych mowa w § 1 pkt 1 lit. a i b, dyrektor oddziatu Funduszu moze wybrac inng niz
wskazana we wniosku zagraniczng, placéwke opieki medycznej, jezeli:

1) na podstawie dostepnej wiedzy i dotychczasowego doswiadczenia stwierdzi, ze placowka ta wiasciwie
przeprowadzi wnioskowane leczenie lub badania diagnostyczne;

2) wskazana we wniosku placowka opieki medycznej w innym panstwie cztonkowskim UE/EFTA nie moze
rozliczy¢ kosztow wnioskowanego leczenia lub badan diagnostycznych na podstawie przepiséw o
koordynacji, z zastrzezeniem pkt 1.”;

5) § 7 otrzymuje brzmienie:
.8 7. Po uzgodnieniu kosztow leczenia lub badan diagnostycznych oddziat Funduszu przekazuje niezwtocznie, nie
pdzniej niz w ciggu 3 dni roboczych, Prezesowi Funduszu wypetniong czes¢ I, 11, odpowiednio IIIa, IIIb albo IIIc,
odpowiednio IVa, IVb albo IVc oraz V wniosku, wraz z ttumaczeniem czesci 11 wniosku, kopig dokumentacji
medycznej w zakresie objetym wnioskiem i pisemng informacja. Przepis § 5 ust. 2 stosuje sie odpowiednio.”;

6) § 9 otrzymuje brzmienie:
»8§ 9. Oddziat Funduszu, w przypadku wydania przez Prezesa Funduszu zgody, w zakresie wnioskéw, o ktérych
mowa w § 1 pkt 1 lit. a, b albo ¢, na przeprowadzenie leczenia lub badan diagnostycznych w placéwce opieki
medycznej znajdujacej sie w innym panstwie cztonkowskim UE/EFTA, z ktorg oddziat Funduszu moze rozliczy¢
koszty leczenia lub badan diagnostycznych na podstawie przepisow o koordynacji, niezwtocznie, w terminie nie
dtuzszym niz 2 dni robocze od dnia otrzymania decyzji Prezesa Funduszu, wypetnia i poswiadcza w dwdch
egzemplarzach odpowiednie zaswiadczenie, o ktorym mowa w przepisach o koordynacji oraz przekazuje je osobie
sktadajacej wniosek”;.

7) w§10:
a) po ust. 2 dodaje sie ust. 2a w brzmieniu:
»2a. W przypadku gdy dokumentacja, o ktérej mowa w ust. 2, zostata sporzadzona w innym jezyku niz jezyk
angielski, do wniosku nalezy dotaczy¢ jej uwierzytelnione ttumaczenie na jezyk polski.”,

b) ust. 3 otrzymuje brzmienie:
»3. Dyrektor oddziatu Funduszu, w terminie 5 dni roboczych od dnia otrzymania wniosku wraz z
dokumentacja, o ktérej mowa w ust. 2, po dokonaniu oceny, czy spetniony zostat warunek okreslony w art.
25 ust. 3 pkt 2 ustawy, wydaje zgode na pokrycie kosztéw transportu, wskazujac najtanszy srodek transportu
mozliwy do zastosowania w aktualnym stanie zdrowia wnioskodawcy albo odmawia wydania zgody.”;

8) w§g12:

a) po ust. 1 dodaje sie ust. 1a — 1b w brzmieniu:
»1a. Oddziat Funduszu pokrywa koszty leczenia lub badan diagnostycznych niewykonywanych w kraju a
uzyskanych w innym panstwie cztonkowskim UE/EFTA, o ktérych mowa w § 1 pkt 1 lit. b, na podstawie
faktury wystawionej przez zagraniczng placéwke opieki medycznej w przypadku, gdy wnioskowane leczenie
lub badania diagnostyczne zostaty przeprowadzone przez zagraniczng placéwke opieki medycznej, z ktorg
oddziat Funduszu nie moze rozliczy¢ kosztow leczenia lub badan diagnostycznych na podstawie przepiséw o
koordynacji.
1b. W przypadku, gdy zagraniczna placowka opieki medycznej, o ktérej mowa w ust. 1 i 1a, uzaleznia
przeprowadzenie leczenia lub badan diagnostycznych od uprzedniego pokrycia w catosci lub w czesci kosztow
tych $wiadczen, oddziat Funduszu moze dokona¢ przedptaty na pokrycie tych kosztéw na podstawie
dokumentu wystawionego przez zagraniczng placéwke opieki medycznej.”,

b) ust. 2 otrzymuje brzmienie:
»2. Oddziat Funduszu dokonuje weryfikacji przedstawionej faktury lub dokumentu, o ktérym mowa w ust.
1b.”;

9) w § 13 ust. 1i 2 otrzymujq brzmienie:
»1. Oddziat Funduszu pokrywa koszty transportu, na pokrycie kosztéw ktérego zostata wydana zgoda, na
podstawie faktury lub rachunku wystawionego przez podmiot wykonujacy transport.
2. Oddziat Funduszu dokonuje weryfikacji przedstawionej faktury lub rachunku potwierdzajacego poniesione
koszty.”;

10) Zatgcznik nr 1 i 2 do rozporzadzenia otrzymujg brzmienie okreslone odpowiednio w zatacznikach nr 1 i 2 do
niniejszego rozporzadzenia.

§ 2.

Do wnioskdéw ztozonych przed dniem wejscia w zycie niniejszego rozporzadzenia stosuje sie przepisy dotychczasowe.
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§ 3.

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

MINISTER ZDROWIA

1) Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej — zdrowie na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia Prezesa
Rady Ministrow z dnia 16 listopada 2007 r. w sprawie szczegdétowego zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U. Nr

216, poz.1607).

2) Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2005 r. Nr 94, poz. 788, Nr 132, poz. 1110, Nr 138, poz.
1154, Nr 157, poz. 1314, Nr 164, poz. 1366, Nr 169, poz. 1411 i Nr 179, poz. 1485, z 2006 r. Nr 75, poz. 519, Nr
104, poz. 708 i 711, Nr 143, poz. 1030, Nr 170, poz. 1217, Nr 191, poz. 1410, Nr 227, poz. 1658 i Nr 249, poz. 1824
oraz z 2007 r. Nr 64 poz. 427 i 433, Nr 82, poz. 559, Nr 115, poz. 793, Nr 133, poz. 922, Nr 166, poz. 1172, Nr 171,
poz. 1208, Nr 176, poz. 1243 i Nr 180, poz. 1280.

Uzasadnienie

Niniejsze rozporzadzenie zmienia przepisy rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 27 grudnia 2007 r. w sprawie
wniosku o leczenie lub badania diagnostyczne poza granicami kraju oraz pokrycie kosztéw transportu (Dz. U. Nr 249,
poz. 1867).

Projektowane zmiany sg wynikiem praktycznego stosowania przez Narodowy Fundusz Zdrowia przepiséw ww.
rozporzadzenia Ministra Zdrowia od dnia 1 stycznia 2008 r.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie wniosku o leczenie lub badania diagnostyczne poza granicami kraju oraz
pokrycie kosztéw transportu okresla m.in. tryb sktadania i rozpatrywania oraz wzér wniosku o wydanie zgody przez
Prezesa Funduszu na przeprowadzenie w panstwie cztonkowskim UE/EFTA leczenia lub badan diagnostycznych, ktore
przeprowadza sie w kraju, a ktore nie moga by¢ udzielone w terminie zwykle niezbednym dla uzyskania tych
$Swiadczen w Polsce.

Lekarz ubezpieczenia zdrowotnego ocenia wniosek pod katem zasadnosci przeprowadzenia leczenia lub badan
diagnostycznych wskazanych we wniosku w terminie wczeséniejszym niz czas oczekiwania wnioskodawcy na uzyskanie
leczenia lub badan diagnostycznych w kraju, odpowiadajacy terminowi udzielenia $wiadczenia okreslonemu przez
Swiadczeniodawce dla wnioskodawcy w pisemnej informacji przekazanej na podstawie art. 20 ust. 2 pkt 2 ustawy z
dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. Nr 210,
poz. 2135, z p6ézn. zm.), zwanej dalej ,ustawg”. W czesci IIla wniosku lekarz wpisuje czas oczekiwania zgodnie z listg,
oczekujacych. W celu potwierdzenia zgodnosci tego wpisu z faktycznym czasem oczekiwania $wiadczeniobiorcy na
leczenie lub badania diagnostyczne u danego $wiadczeniodawcy wprowadzono obowigzek dotgczania do wniosku ww.
pisemnej informacji, odpowiednio zmieniajac przepisy § 4 ust. 2 pkt 1, § 5, § 6 i § 7 nowelizowanego rozporzadzenia
oraz wzor wniosku (zatgcznik nr 1).

W przypadku, gdy wnioskodawca w chwili ztozenia wniosku o leczenie lub badania diagnostyczne w innym panstwie
cztonkowskim UE/EFTA przebywa juz lub zamieszkuje na terytorium innego panstwa cztonkowskiego UE/EFTA, do
wniosku przekazywanego do oddziatu Funduszu nalezy dotgczy¢ wstepny kosztorys leczenia oraz sporzadzong przez
zagraniczng placowke opieki medycznej kopie dokumentacji medycznej w zakresie objetym wnioskiem. Analogiczng
dokumentacje nalezy dotaczy¢ do wniosku o pokrycie kosztéw transportu do miejsca leczenia lub zamieszkania w kraju
w przypadku, gdy wnioskodawcy zostaty udzielone na terytorium panstwa cztonkowskiego UE/EFTA $wiadczenia opieki
zdrowotnej na podstawie przepiséow o koordynacji.

Poniewaz ww. dokumentacja moze zosta¢ sporzadzona w jezyku urzedowym panstwa cztonkowskiego (np. greckim,
szwedzkim, dunskim itd.), w ktérym majg by¢ lub zostaty przeprowadzone leczenie lub badania diagnostyczne, a jej
ttumaczenie na jezyk polski w kraju moze znacznie wydtuzy¢ procedure rozpatrywania wniosku i zwiekszy¢ koszty
administracyjne Funduszu, proponuje sie, aby do ww. wnioskéw dotaczy¢ jej uwierzytelnione ttumaczenie na jezyk
polski, jezeli zostata sporzadzona w innym jezyku niz jezyk angielski. W zwigzku z powyzszym dokonano stosownych
zmian w przepisach § 5 ust. 2, § 10 nowelizowanego rozporzadzenia oraz we wzorach wniosku (zatacznik nr 1 i 2).

Zgodnie z przepisami art. 22 ust. 2 zd. 2 rozporzadzenia Rady (EWG) nr 1408/71 w sprawie stosowania systemdw
zabezpieczenia spotecznego do pracownikéw najemnych, oséb prowadzacych dziatalno$¢ na wiasny rachunek i do
cztonkdéw ich rodzin przemieszczajacych sie we Wspdlnocie, nie mozna odmoéwic¢ zgody na udanie sie do innego
panstwa cztonkowskiego UE/EFTA w celu uzyskania odpowiedniej opieki, wtasciwej w stanie zdrowia osoby
zainteresowanej ($wiadczeniobiorcy) w przypadku, gdy leczenie jest jednym ze $wiadczen przewidzianych przez
ustawodawstwo panstwa cztonkowskiego, ktérego terytorium osoba zainteresowana zamieszkuje i jezeli ta osoba nie
moze by¢ poddana leczeniu w terminie zwykle niezbednym dla uzyskania leczenia w panstwie cztonkowskim
zamieszkania, uwzgledniajac aktualny stan zdrowia osoby zainteresowanej i prawdopodobny dalszy przebieg choroby.

Oznacza to, ze jezeli leczenie lub badania diagnostyczne, ktérych dotyczy wniosek, mogg zostac¢ przeprowadzone w

Polsce u innego $wiadczeniodawcy, niz ten, na liscie ktdérego znajduje sie wnioskodawca, w terminie wczesniejszym niz
czas oczekiwania wskazany w pisemnej informacji, o ktérej mowa w art. 20 ust. 2 pkt 2 ustawy, mozna odmowic
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wydania zgody na leczenie lub badania poza granicami kraju. Dyrektor oddziatu Funduszu, posiadajgc wiedze o listach
oczekujacych w catym kraju, uzyskang na podstawie art. 22 ust. 2 ustawy, moze wskaza¢ wnioskodawcy inng
placéwke opieki medycznej znajdujacq sie na terytorium kraju, ktéra przeprowadzi leczenie lub badania diagnostyczne
w terminie wczesniejszym niz termin wskazany w pisemnej informacji, biorac pod uwage dotychczasowy przebieg
choroby i zastosowane leczenie, aktualny stan zdrowia wnioskodawcy oraz prawdopodobny rozwdj choroby. Decyzje w
sprawie odmowy wydania zgody wnioskodawcy na przeprowadzenie leczenia lub badan diagnostycznych w innym
panstwie cztonkowskim UE/EFTA, uzasadniong mozliwoscia przeprowadzenia wnioskowanego leczenia lub badan
diagnostycznych przez krajowa placowke opieki medycznej, ostatecznie podejmuje Prezes Funduszu.

W zwigzku z powyzszym dokonano stosownej zmiany w § 6 nowelizowanego rozporzadzenia, poprzez wprowadzenie
ustepow la - 1d oraz zmiany czesci I wniosku (zatacznik nr 1).

Zgodnie z przepisami § 6 ust. 13 nowelizowanego rozporzadzenia, oddziat Funduszu moze wybrac inng niz wskazana
we wniosku zagraniczng placowke opieki medycznej, jezeli na podstawie dostepnej wiedzy i dotychczasowego
doswiadczenia w rozpatrywaniu wnioskow stwierdzi, ze placdwka ta wiasciwie przeprowadzi wnioskowane $wiadczenia
opieki zdrowotnej. W obecnym rozporzadzeniu wprowadzono réwniez mozliwos¢ dokonania zmiany placowki opieki
medycznej znajdujacej sie w innym panstwie cztonkowskim UE/EFTA, jezeli placowka wskazana we wniosku nie moze
dokonac rozliczenia catosci lub czesci kosztéw Swiadczen opieki zdrowotnej na podstawie przepiséw o koordynaciji,
modyfikujac odpowiednio § 6 ust.13 nowelizowanego rozporzadzenia. Taka zmiana moze by¢ dokonana, jezeli oddziat
Funduszu na podstawie dostepnej wiedzy i dotychczasowego doswiadczenia w rozpatrywaniu wnioskow stwierdzi, ze
placowka ta wtasciwie przeprowadzi wnioskowane $wiadczenia opieki zdrowotnej.

Na wniosek Narodowego Funduszu Zdrowia wydtuzono czas rozpatrywania przez dyrektora oddziatu Funduszu wniosku
o pokrycie kosztow transportu do miejsca leczenia lub zamieszkania w kraju z 3 dni do 5 dni roboczych (§ 10 ust. 3
nowelizowanego rozporzadzenia).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie wniosku o leczenie lub badania diagnostyczne poza granicami kraju oraz
pokrycie kosztow transportu okresla rowniez tryb pokrywania kosztéw leczenia lub badan diagnostycznych
niewykonywanych w kraju. W przypadku, gdy leczenie lub badania diagnostyczne majg by¢ lub zostaty uzyskane w
panstwie niebedgacym panstwem cztonkowskim UE/EFTA, koszty leczenia sq pokrywane przez Fundusz na podstawie
faktury wystawionej przez zagraniczng placéwke opieki medycznej.

Koszty takich $wiadczen uzyskanych w innym panstwie cztonkowskim UE/EFTA sg, co do zasady, rozliczane przez
Fundusz na podstawie przepiséw o koordynacji. Mogq jednakze zdarzy¢ sie przypadki, gdy $wiadczenie lub badania
diagnostyczne niewykonywane w Polsce, zostang przeprowadzone w innym panstwie cztonkowskim UE/EFTA przez
znajdujacy sie tam placowke opieki medycznej, ktéra nie udziela $wiadczen zdrowotnych (lub udziela w innym
zakresie) w ramach powszechnego systemu zabezpieczenia spotecznego i nie moze rozliczy¢ kosztow tych $wiadczen
na podstawie przepiséw rozporzadzenia Rady (EWG) nr 1408/71 i rozporzadzenia rady (EWG) nr 574/72.

W przypadku, gdy we wniosku zostata wskazana zagraniczna placéwka opieki medycznej, z ktorg oddziat Funduszu nie
moze rozliczy¢ kosztow leczenia lub badan diagnostycznych na podstawie przepiséw o koordynacji i gdy nie mozna
byto dokona¢ zmiany placowki opieki medycznej spetniajacej kryteria okreslone w § 13 pkt 2, koszty $wiadczen
zdrowotnych rozliczane beda na podstawie faktury wystawionej przez zagraniczng placéwke opieki medycznej, ktéra
zostata wskazana we wniosku.

Wprowadzono réwniez mozliwo$¢ dokonywania uprzedniego pokrycia catosci lub czesci kosztdéw tych Swiadczen
(zaliczek), jezeli zagraniczne placéwki medyczne uzaleznig wykonanie wnioskowanych $wiadczen od wniesienia tego
rodzaju przedpftat.

Powyzsze rozwigzania, zmieniajace przepisy § 12 nowelizowanego rozporzadzenia, majg na celu zapewnienie
$wiadczeniobiorcom petnego dostepu
do tych swiadczen opieki zdrowotnej, ktorych nie wykonuje sie w kraju, a ktére sg konieczne ze wskazan medycznych.

Pozostate projektowane zmiany (§ 1 pkt 3, § 6 ust. 13, § 12 ust. 2, § 13) oraz zmiany we wzorach wnioskéw
(zatacznik 1 i 2) majg charakter redakcyjny
i porzadkujacy.

Projekt rozporzadzenia nie zawiera przepiséw technicznych, a tym samym nie podlega notyfikacji zgodnie z trybem
przewidzianym w przepisach dotyczacych funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i aktéw prawnych.
Projekt rozporzadzenia nie wymaga rowniez przedstawienia organom Unii Europejskiej lub Europejskiemu Bankowi
Centralnemu w celu uzyskania opinii, dokonania konsultacji albo uzgodnienia.

Ocena skutkéw regulacji

1. Podmioty, na ktoére oddziatuje projekt aktu prawnego.

Rozporzadzenie bedzie oddziatywato na Narodowy Funduszu Zdrowia oraz lekarzy ubezpieczenia zdrowotnego,
$wiadczeniodawcdw oraz konsultantéw wojewddzkich lub krajowych, ktérym przypisane sg okreslone kompetencje w
ramach procedury wydawania zgody na leczenie lub badania diagnostyczne poza granicami kraju oraz pokrycie
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kosztéw transportu. Ponadto rozporzadzenie bedzie miato wptyw na $wiadczeniobiorcéw wnioskujacych o
przeprowadzenie leczenia lub badan diagnostycznych poza granicami kraju oraz pokrycie kosztow transportu.

2. Konsultacje spoteczne.

W ramach konsultacji spotecznych, projekt rozporzadzenia zostanie przedstawiony do zaopiniowania nastepujacym
podmiotom: Naczelnej Radzie Lekarskiej, Naczelnej Radzie Pielegniarek i Potoznych, Naczelnej Radzie Aptekarskiej,
Krajowej Radzie Diagnostykéw Laboratoryjnych. Dodatkowo w ramach konsultacji spotecznych projekt zostanie
zamieszczony na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia.

Projekt rozporzadzenia - stosownie do przepiséw ustawy z dnia 7 lipca 2005 roku o dziatalnosci lobbingowej w
procesie stanowienia prawa (Dz. U. Nr 169, poz. 1414) - zostanie opublikowany na stronie internetowej Ministerstwa
Zdrowia oraz udostepniony w Biuletynie Informacji Publicznej.

3. Wptyw regulacji na dochody i wydatki budzetu i jednostek sektora finanséw publicznych.

Przepisy projektowanego rozporzadzenia mogg zmniejszy¢ wydatki Narodowego Funduszu Zdrowia zwigzane z
udzieleniem zgody na leczenie lub badania diagnostyczne w pozostatych panstwach cztonkowskich UE/EFTA, w zwigzku
z wprowadzeniem mozliwosci wskazania wnioskodawcy przez dyrektora oddziatu Funduszu placéwke opieki medycznej
znajdujacej sie na terytorium kraju, ktéra przeprowadzi wnioskowane leczenie lub badania diagnostyczne w terminie
wczesniejszym niz czas oczekiwania wnioskodawcy na uzyskanie leczenia lub badan diagnostycznych u wybranego
Swiadczeniodawcy.

Skala przewidywanego zmniejszenia wydatkow jest obecnie niemozliwa do oszacowania. Wielkosci te beda uzaleznione
od liczby wnioskow o przeprowadzenie leczenia lub badan diagnostycznych w innym panstwie cztonkowskim UE/EFTA
oraz mozliwosci zapewnienia osobom ubezpieczonym w Funduszu odpowiedniego leczenia w terminie zwykle
niezbednym w polskich placéwkach opieki medycznej.

4. Wptyw regulacji na rynek pracy.
Projektowane rozporzadzenie nie bedzie miato wptywu na rynek pracy.

5. Wplyw regulacji na konkurencyjnos¢ gospodarki i przedsiebiorczo$é¢, w tym rozwéj przedsiebiorstw.
Projektowane rozporzadzenie nie bedzie miato wptywu na konkurencyjnos¢ gospodarki i przedsiebiorczo$¢, w tym
rozwoj przedsiebiorstw.

6. Wplyw regulacji na sytuacje i rozwéj regionow.
Projektowane rozporzadzenie nie bedzie miato wptywu na sytuacje i rozwdj regiondw.

7. Wptyw regulacji na zdrowie ludzi.

Projektowane rozporzadzenie bedzie miato wptyw na zdrowie 0sdb, ktérym zostanie wydana zgoda na
przeprowadzenie leczenia lub badan diagnostycznych poza granicami kraju ze wzgledu na brak mozliwosci ich
wykonania w Polsce w ogdle lub bez zbednej zwtoki, w tym w zagranicznych placéwkach opieki medycznej, z ktorymi
Fundusz nie moze rozlicza¢ sie na podstawie przepiséw o koordynacji. Bedzie miato réwniez wptyw na zdrowie oséb,
ktérym zostanie wskazana polska placowka opieki medycznej mogaca wykonac leczenie lub badania diagnostyczne w
terminie wczesniejszym niz termin wskazany na liscie oczekujacych u danego $wiadczeniodawcy.

8. Zgodnos¢ z prawem Unii Europejskiej.
Projektowane rozporzadzenie jest zgodne z przepisami prawa Unii Europejskiej.
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