
 

R O Z P O R Z Ą D Z E N I E   

M I N I S T R A  Z D R O W I A 1) 

z dnia 27 lutego 2020 r. 

w sprawie zakażenia koronawirusem SARS-CoV-2  

Na podstawie art. 3 ust. 2 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz 

zwalczaniu zakażeń i chorób zakaźnych u ludzi (Dz. U. z 2019 r. poz. 1239 i 1495 oraz z 

2020 r. poz. 284 i 322) zarządza się, co następuje: 

§ 1. Ogłasza się, że zakażenie koronawirusem SARS-CoV-2 zostało objęte przepisami 

o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakażeń i chorób zakaźnych u ludzi. 

§ 2. Rozporządzenie wchodzi w życie z dniem następującym po dniu ogłoszenia.  

                                                            

MINISTER ZDROWIA 

 

 

 

  

                                                           
1) Minister Zdrowia kieruje działem administracji rządowej – zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporządzenia 

Prezesa Rady Ministrów z dnia 18 listopada 2019 r. w sprawie szczegółowego zakresu działania Ministra 
Zdrowia (Dz. U. poz. 2269). 
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                                                            UZASADNIENIE 

Zgodnie z przepisem art. 3 ust. 2 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz 

zwalczaniu zakażeń i chorób zakaźnych u ludzi (Dz. U. z 2019 r. poz. 1239 i 1495 oraz z 

2020 r. poz. 284 i 322), w razie niebezpieczeństwa szerzenia się zakażenia 

lub choroby zakaźnej innych niż wymienione w wykazie, o którym mowa w ust. 1, minister 

właściwy do spraw zdrowia ogłasza, w drodze rozporządzenia, zakażenie 

lub chorobę zakaźną. 

Światowa Organizacja Zdrowia (WHO) ogłosiła stan zagrożenia zdrowia publicznego 

o znaczeniu międzynarodowym (PHEIC) dla zakażenia SARS-CoV-2. W celu zapobiegania 

lub ograniczenia szerzenia się zakażenia stosuje się działania opisane w ww. ustawie. 

Zgodnie z art. 4 ust. 2 ustawy z dnia 20 lipca 2000 r. o ogłaszaniu aktów normatywnych i 

niektórych innych aktów prawnych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1461) w uzasadnionych 

przypadkach akty normatywne mogą wchodzić w życie w terminie krótszym niż czternaście 

dni, a jeżeli ważny interes państwa wymaga natychmiastowego wejścia w życie aktu 

normatywnego i zasady demokratycznego państwa prawa nie stoją temu na przeszkodzie, 

dniem wejścia w życie może być dzień ogłoszenia tego aktu w dzienniku urzędowym.  

Przedłożony projekt przewiduje, iż rozporządzenie ma wejść w życie z dniem następującym 

po dniu ogłoszenia. W ocenie wnioskodawców, wyrażonej w uzasadnieniu „termin wejścia w 

życie rozporządzenia nie narusza zasady demokratycznego państwa prawnego i jest korzystny 

dla obywateli, gdyż nie nakłada na nich nowych obowiązków, a wręcz przeciwnie ma na celu 

zapobieżenie szerzenia się lub ograniczenia zakażenia koronawirusem SARS-CoV-2. 

Projektowane rozporządzenie nie jest objęte zakresem prawa Unii Europejskiej. 

Projektowane rozporządzenie nie podlega obowiązkowi przedstawienia właściwym organom 

i instytucjom Unii Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Centralnemu, w celu 

uzyskania opinii, dokonania powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia. 

Projektowane rozporządzenie nie będzie miało wpływu na działalność mikroprzedsiębiorców 

oraz małych i średnich przedsiębiorców  

Projektowane rozporządzenie nie zawiera przepisów technicznych w rozumieniu przepisów 

rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu 

funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i aktów prawnych (Dz. U. poz. 2039 

oraz z 2004 r. poz. 597), i w związku z tym nie podlega notyfikacji. 
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Jednocześnie należy wskazać, że nie ma możliwości podjęcia alternatywnych w stosunku do 

projektowanego rozporządzenia środków umożliwiających osiągnięcie zamierzonego celu. 



Nazwa projektu: 

Projekt rozporządzenia Ministra Zdrowia w sprawie zakażenia 
koronawirusem SARS-CoV-2 
Ministerstwo wiodące i ministerstwa współpracujące: 

Ministerstwo Zdrowia 
 
Osoba odpowiedzialna za projekt w randze Ministra, Sekretarza 
Stanu lub Podsekretarza Stanu: 

Pani Józefa Szczurek-Żelazko, Sekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia 
 
Kontakt do opiekunów merytorycznych projektu: 

Maciej Burski, Departament Zdrowia Publicznego i Rodziny w 
Ministerstwie Zdrowia, tel.: 22 5300337; e-mail:  m.burski@mz.gov.pl  

Data sporządzenia: 

27 lutego 2020 r  
Źródło: 

art. 3 ust. 2 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o 
zapobieganiu oraz zwalczaniu zakażeń i 
chorób zakaźnych u ludzi (Dz. U. z 2019 r. 
poz. 1239, z późn. zm.) 
  
Nr w wykazie prac legislacyjnych Ministra 
Zdrowia:  

MZ 906 

OCENA SKUTKÓW REGULACJI 

1. Jaki problem jest rozwiązywany? 

Wydanie rozporządzenia jest realizacją fakultatywnego upoważnienia zawartego w art. 3 ust. 2 ustawy z dnia 5 grudnia 
2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakażeń i chorób zakaźnych u ludzi (Dz. U. z 2019 r. poz. 1239, z późn. zm.). 

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

Wydanie rozporządzenia wynika z konieczności pilnego włączenia czynnika i wynika z decyzji WHO o ogłoszeniu 
stanu zagrożenia zdrowia publicznego o znaczeniu międzynarodowym. 

 

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 

Ogół mieszańców 
Rzeczypospolitej Polskiej 

38, 3 tyś Rocznik Statystyczny 

Rzeczypospolitej Polskiej 
GUS 2019 r.  

 

Minister Zdrowia 

 
 

1 
Dane własne 

 
 

 

Organy Państwowej Inspekcji 
Sanitarnej  
 

344 Główny Inspektorat Sanitarny 
Zwiększenie efektywności nadzoru 
sprawowanego przez Państwową 
Inspekcję Sanitarną 

Placówki systemu ochrony 
zdrowia 

  Zwiększenie efektywności nadzoru 

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

Nie były prowadzone pre-konsultacje dotyczące projektu rozporządzenia. 
Projekt rozporządzenia nie został przekazany do opiniowania i konsultacji publicznych, z uwagi na konieczność jego 
pilnego wejścia w życie, a także ze względu na szczególny charakter regulacji, jakim jest pilne i niezwłoczne dostosowanie 



brzmienia. Zatem podjęto decyzję o nieprzedłożeniu projektu do konsultacji, biorąc pod uwagę wyjątkowy charakter 
rozporządzenia.  
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 § 52 uchwały nr 190 Rady Ministrów z dnia 29 października 2013 r. – Regulamin pracy Rady Ministrów 
(M.P. z 2016 r. poz. 1006, z późn. zm.), niniejszy projekt został opublikowany w Biuletynie Informacji Publicznej 
Ministerstwa Zdrowia oraz w Biuletynie Informacji Publicznej na stronie Rządowego Centrum Legislacji, w serwisie 
Rządowy Proces Legislacyjny. 

6.  Wpływ na sektor finansów publicznych 

(ceny stałe z 
2019 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             

pozostałe 
jednostki 
(oddzielnie) 

            

Wydatki 
ogółem 

            

budżet państwa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

JST 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

pozostałe 
jednostki 
(oddzielnie) 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Saldo ogółem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

budżet państwa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

JST 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

pozostałe 
jednostki 
(oddzielnie) 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Źródła 
finansowania  

Nie dotyczy. 

Dodatkowe 
informacje, w 
tym wskazanie 
źródeł danych i 

Wejście w życie rozporządzenia nie będzie miało wpływu na sektor finansów publicznych,  
w tym na budżet państwa i budżety jednostek samorządu terytorialnego. 



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 0 1 2 3 5 10 Łącznie(0-
10) 

W ujęciu 
pieniężnym 
(w mln zł,  
ceny stałe z 
…… r.) 

duże przedsiębiorstwa        

sektor mikro-, małych i 
średnich 
przedsiębiorstw 

       

rodzina, obywatele 
oraz gospodarstwa 
domowe 

       

(dodaj/usuń)        

W ujęciu 
niepieniężnym 

duże przedsiębiorstwa  

sektor mikro-, małych i 
średnich 
przedsiębiorstw 

Projekt rozporządzenia nie będzie miał wpływu na sektor mikro-, małych i 
średnich przedsiębiorstw. 

rodzina, obywatele 
oraz gospodarstwa 
domowe 

Projekt rozporządzenia nie będzie miał wpływu na sytuację ekonomiczną i 
społeczną rodziny, a także osób niepełnosprawnych oraz osób starszych. 

Niemierzalne (dodaj/usuń)  

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 

X nie dotyczy 

Wprowadzane są obciążenia poza bezwzględnie 
wymaganymi przez UE (szczegóły w odwróconej tabeli 
zgodności). 

 tak 
 nie 
 nie dotyczy 



zmniejszenie liczby dokumentów  
zmniejszenie liczby procedur 
skrócenie czasu na załatwienie sprawy 
inne:      

zwiększenie liczby dokumentów 
zwiększenie liczby procedur 
wydłużenie czasu na załatwienie sprawy 
inne:----- 
  nie dotyczy 

Wprowadzane obciążenia są przystosowane do ich 
elektronizacji.  

 tak 
 nie 
 nie dotyczy 

 

Projekt rozporządzenia nie wpływa na zmianę obciążeń regulacyjnych (w tym obowiązków informacyjnych). 

9. Wpływ na rynek pracy  

Projekt rozporządzenia nie wywiera wpływu na rynek pracy. 

10. Wpływ na pozostałe obszary 

 
środowisko naturalne 
 sytuacja i rozwój regionalny 
inne:       

 
 demografia 
 mienie państwowe 

 
informatyzacja 
 zdrowie 

Omówienie 
wpływu 

Rozwiązania zawarte w projektowanym rozporządzeniu mogą przyczynić się do poprawy 
bezpieczeństwa obywateli Rzeczypospolitej Polskiej. 
 

11. Planowane wykonanie przepisów aktu prawnego 

Planowany termin wejścia w życie rozporządzenia: z dniem następującym po dniu ogłoszenia. 

12. W jaki sposób i kiedy nastąpi ewaluacja efektów projektu oraz jakie mierniki zostaną zastosowane? 

Projektowane rozporządzenie ma być stosowane w sposób ciągły, stąd też 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. 
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