
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 18 marca 2020 r. 

zmieniające rozporządzenie w sprawie czasowego ograniczenia funkcjonowania uczelni 

medycznych  

Na podstawie art. 433a ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. − Prawo o szkolnictwie wyższym 

i nauce (Dz. U. z 2020 r. poz. 85 i 374) zarządza się, co następuje: 

§ 1. W rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 11 marca 2020 r. w sprawie czasowego 

ograniczenia funkcjonowania uczelni medycznych (Dz. U. poz. 406) w § 1 po ust. 1 dodaje 

się ust. 1a w brzmieniu: 

„1a. W okresie od dnia 18 marca 2020 r. do dnia 25 marca 2020 r. na obszarze 

kraju ogranicza się funkcjonowanie uczelni medycznych nadzorowanych przez ministra 

właściwego do spraw zdrowia przez ograniczenie obowiązku świadczenia pracy przez 

pracowników tych uczelni na ich terenie, z wyłączeniem przypadków gdy jest to 

niezbędne dla zapewnienia ciągłości funkcjonowania uczelni.”. 

§ 2. Rozporządzenie wchodzi w życie z dniem 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 

Projekt rozporządzenia zmienia rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 11 marca 

2020 r. w sprawie czasowego ograniczenia funkcjonowania uczelni medycznych (Dz. U. poz. 

406) , wydane na podstawie art. 433a ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. − Prawo o szkolnictwie 

wyższym i nauce (Dz. U. z 2020 r. poz. 85 i 374), który został dodany przepisami art. 29 pkt 

3 ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczególnych rozwiązaniach związanych z zapobieganiem, 

przeciwdziałaniem i zwalczaniem COVID-19, innych chorób zakaźnych oraz wywołanych 

nimi sytuacji kryzysowych (Dz. U. poz. 374). Zgodnie z upoważnieniem ustawowym minister 

nadzorujący uczelnie medyczne może, w drodze rozporządzenia, czasowo ograniczyć lub 

czasowo zawiesić funkcjonowanie tych uczelni na obszarze kraju lub jego części, 

uwzględniając stopień zagrożenia na danym obszarze. 

Od dnia 14 marca 2020 r. do odwołania na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej 

ogłoszono stan zagrożenia epidemicznego w związku z zakażeniami wirusem SARS-CoV-2 

oraz zwiększającą się liczbą zidentyfikowanych zachorowań na COVID-19, zatem 

nowelizacja rozporządzenia jest uzasadniona rozwojem nadzwyczajnych okoliczności 

zagrażających życiu lub zdrowiu członków wspólnoty uczelni. Biorąc pod uwagę wzrost 

ryzyka zakażenia wirusem SARS-CoV-2 (tzw. koronawirusem) oraz wzrastającą liczbę 

zidentyfikowanych przypadków zachorowań na COVID-19, konieczne jest podjęcie działań 

profilaktycznych zapobiegających rozprzestrzenianiu się tego wirusa, a przez to 

zmniejszających ryzyko epidemii.  

Nowelizacja rozporządzenia przewiduje ograniczenie prowadzenia działalności przez 

uczelnie medyczne, na terenie całego kraju, w okresie od dnia 18 marca 2020 r. do dnia 

25 marca 2020 r., przez wyeliminowanie obowiązku świadczenia pracy przez pracowników 

uczelni na ich terenie, z wyłączeniem przypadków gdy jest to niezbędne dla zapewnienia 

ciągłości funkcjonowania uczelni. W uczelniach w szczególności musi być zapewniona 

obsługa specjalistycznych laboratoriów, opieka nad zwierzętami, obsługa finansowa, w tym 

związana np. z wypłatą wynagrodzeń. 

Jednocześnie uczelnie mają możliwość skorzystania z rekomendowanych przez ministra 

właściwego do spraw zdrowia rozwiązań ograniczających możliwość narażenia pracowników 

uczelni na zakażenie, w szczególności: 

1) rozważenie stosowania pracy zdalnej w połączeniu z systemem dyżurów na tych 

stanowiskach, na których praca zdalna nie może być wykonywana, 
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2) ograniczenie dostępu do terenu uczelni (w szczególności budynków i pomieszczeń) dla 

wszystkich osób z zewnątrz, w szczególności jeżeli jest możliwe zdalne załatwienie 

doraźnej sprawy, 

3) zmianę formy komunikacji na elektroniczną w połączeniu z czasowym uelastycznieniem 

procedur wewnętrznych w uczelniach, 

4) ograniczenie przyjmowania dokumentacji w postaci papierowej do minimum i 

wyznaczenie określonego miejsca (miejsc) jej przyjmowania w uczelniach. 

Nowelizacja rozporządzenia w zaproponowanej formie pozwala uczelniom medycznym 

na pełną realizację powyższych rekomendacji. 

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 wejdzie w życie z dniem ogłoszenia 

ze względu na cel jak najszybszego wprowadzenia działań zapobiegawczych.  

Projekt rozporządzenia nie jest objęty prawem Unii Europejskiej. 

Projekt rozporządzenia nie podlega obowiązkowi przedstawienia właściwym organom i 

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

uzyskania opinii, dokonania powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia. 

Projekt rozporządzenia nie będzie miał 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, z 

późn. zm.) i w związku z tym nie podlega notyfikacji. 

Nie istnieją alternatywne środki w stosunku do projektowanego rozporządzenia 

umożliwiające osiągnięcie zamierzonego celu.  



Nazwa projektu 
Projekt rozporządzenia Ministra Zdrowia zmieniającego 
rozporządzenie w sprawie czasowego ograniczenia 
funkcjonowania uczelni medycznych 
 
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 opiekuna merytorycznego projektu 
Pani Małgorzata Zadorożna, Dyrektor Departamentu 
Kwalifikacji Medycznych i Nauki, telefon: 22 63-49-858, 
 e-mail: m.zadorozna@mz.gov.pl 

Data sporządzenia 
17.03.2020 r.  
 
Źródło:  
art. 433a ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. − Prawo o 
szkolnictwie wyższym i nauce (Dz. U. z 2020 r. poz. 
85 i 374) 
 
Nr w wykazie prac Ministra Zdrowia: 
MZ 929 
 

OCENA SKUTKÓW REGULACJI 
1. Jaki problem jest rozwiązywany? 
Od dnia 14 marca 2020 r. do odwołania ogłoszono na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej stan zagrożenia epidemicznego 
w związku z zakażeniami wirusem SARS-CoV-2 oraz zwiększającą się liczbą zidentyfikowanych zachorowań na 
COVID-19. Ogłoszenie stanu zagrożenia epidemicznego stanowi nadzwyczajne okoliczności, w których powinny zostać 
podjęte kolejne, dalej idące działania zapobiegające rozprzestrzenianiu się tego wirusa. Wobec tych okoliczności 
zadaniem ministra zdrowia jest zadbanie o bezpieczeństwo członków wspólnoty uczelni, w tym jej pracowników. 

2. Rekomendowane rozwiązanie, w tym planowane narzędzia interwencji, i oczekiwany efekt 
Ograniczenie prowadzenia działalności przez uczelnie medyczne, na terenie całego kraju, w okresie od dnia 18 marca 
2020 r. do dnia 25 marca 2020 r., przez wyeliminowanie obowiązku świadczenia pracy przez pracowników uczelni na 
ich terenie, z wyłączeniem przypadków gdy jest to niezbędne dla zapewnienia ciągłości funkcjonowania uczelni. 
3. Jak problem został rozwiązany w innych krajach, w szczególności krajach członkowskich OECD/UE?  
Brak danych. 

4. Podmioty, na które oddziałuje projekt 

Grupa Wielkość Źródło danych  Oddziaływanie 
Uczelnie medyczne 9 Dane własne Czasowe ograniczenie 

funkcjonowania uczelni 
medycznych przez 
ograniczenie obowiązku 
świadczenia pracy przez 
pracowników uczelni na ich 
terenie, z wyłączeniem 
przypadków gdy jest to 
niezbędne dla zapewnienia 
ciągłości funkcjonowania 
uczelni. 
 

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. Zatem podjęto decyzję o nieprzedłożeniu 
projektu do opiniowania i konsultacji, biorąc pod uwagę wyjątkowy charakter rozporządzenia.  
Projekt był procedowany w trybie odrębnym zgodnie z § 98 w związku z § 140 Regulaminu pracy Rady Ministrów, z 
pominięciem etapu uzgodnień, opiniowania i konsultacji publicznych oraz komisji prawniczej. 

6.  Wpływ na sektor finansów publicznych 

(ceny stałe z …… r.) Skutki w okresie 10 lat od wejścia w życie zmian [mln zł] 
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 1

0 
Łącznie 
(0-10) 

Dochody ogółem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

budżet państwa - - - - - - - - - - - - 



JST - - - - - - - - - - - - 

pozostałe jednostki (oddzielnie) - - - - - - - - - - - - 

Wydatki ogółem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

budżet państwa             

JST             

pozostałe jednostki (oddzielnie)             

Saldo ogółem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

budżet państwa             

JST - - - - - - - - - - - - 

pozostałe jednostki (oddzielnie) - - - - - - - - - - - - 

Źródła finansowania  Ewentualne koszty zostaną pokryte ze środków, którymi dysponują uczelnie medyczne. 

Dodatkowe 
informacje, w tym 
wskazanie źródeł 
danych i przyjętych do 
obliczeń założeń 

 

7. Wpływ na konkurencyjność gospodarki i przedsiębiorczość, w tym funkcjonowanie przedsiębiorców oraz na 
rodzinę, obywateli i gospodarstwa domowe  

Brak wpływu 
Czas w latach od wejścia w życie 
zmian 

0 1 2 3 5 6 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 

- - - - - - - 

W ujęciu 
niepieniężnym 

duże 
przedsiębiorstwa 

Brak wpływu. 

sektor mikro-, 
małych i średnich 
przedsiębiorstw 

Brak wpływu. 

rodzina, obywatele 
oraz gospodarstwa 
domowe  

Zmniejszenie rozprzestrzeniania się zakażeń wirusem SARS CoV-2 oraz 
zmniejszenie przypadków zachorowań na COVID-19 wśród rodziny, obywateli 
oraz w gospodarstwach domowych. 

 osoby starsze  
i niepełnosprawne 

Zmniejszenie rozprzestrzeniania się zakażeń wirusem SARS CoV-2 oraz 
zmniejszenie przypadków zachorowań na COVID-19 wśród osób starszych i 
niepełnosprawnych. 

Niemierzalne - 

Dodatkowe 
informacje, w tym 
wskazanie źródeł 
danych i przyjętych do 
obliczeń założeń 

- 

8.  Zmiana obciążeń regulacyjnych (w tym obowiązków informacyjnych) wynikających z projektu 
 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:       

 
Wprowadzane obciążenia są przystosowane do ich 
elektronizacji.  

 tak 
nie 
 nie dotyczy 

 
9. Wpływ na rynek pracy  
W zawieszenia działalności uczelni medycznych mogą powstać opóźnienia w realizacji programu kształcenia, co może 
wpłynąć na termin uzyskania przygotowania do wykonywania zawodu. 
10. Wpływ na pozostałe obszary 
 

 środowisko naturalne 
 sytuacja i rozwój regionalny 
 inne:       

 
 demografia 
 mienie państwowe 

 
informatyzacja 
zdrowie 

Omówienie wpływu 

Wprowadzenie proponowanych zmian zmniejszy ryzyko rozprzestrzeniania się zakażeń wirusem 
SARS CoV-2 oraz zmniejszy liczbę przypadków zachorowań na COVID-19 wśród studentów i 
pracowników uczelni medycznych, a co za tym idzie również wśród osób, z którymi mają 
kontakt. 

11. Planowane wykonanie przepisów aktu prawnego 
Proponuje się, aby przepisy rozporządzenia weszły w życie z dniem jego ogłoszenia. 
12.  W jaki sposób i kiedy nastąpi ewaluacja efektów projektu oraz jakie mierniki zostaną zastosowane? 
Nie dotyczy 
13. Załączniki (istotne dokumenty źródłowe, badania, analizy itp.)  
 Brak.  
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