Projekt z dnia 3.03.2010 r.
ZARZADZENIE Nr .........

PREZESA RADY MINISTROW

zmieniajgce zarzadzenie w sprawie powolania Zespotu Koordynacyjnego Narodowego

Programu Zdrowia

Na podstawie art. 12 ust. 1 pkt 3 oraz ust. 2 ustawy z dnia 8 sierpnia 1996 r. o Radzie
Ministréw (Dz. U. z 2003 1. Nr 24, poz. 199, z p6zn. zm. Yy zarzadza sié, co nastegpuje:

§1. W zarzadzeniu nr 108 Prezesa Rady Ministréw z dnia 2 grudnia 2004 r.w Sprawie
powotania Zespotu Koordynacyjnego Narodowego Programu Zdrowia wprowadza sie
nastepujace zmiany:

1) tytut zarzadzenia otrzymuje brzmienie:

»W  sprawie powolania Miedzyresortowego Zespolu Koordynacyjnego
Narodowego Programu Zdrowia”;
2) § 1 otrzymuje brzmienie:
»§ 1. 1. Powotuje si¢ Miedzyresortowy Zespét Koordynacyjny Narodowego Programu
Zdrowia, zwany dalej ,,Zespotem”.

2. Zespot jest organem pomocniczym Prezesa Rady Ministréw.

3.W skiad Zespolu wchodza:
1) przewodniczacy — Prezes Rady Ministréw;
2) wiceprzewodniczacy — ninister wilasciwy do spraw zdrowia;

3) cztonkowie: .
a) delegowani przez wlasciwych ministréw sekretarze lub podsekretarze
 stanuw:
- Ministerstwie Edukacji Narodowej,
- Ministerstwie Finanséw,
- Ministerstwie Gospodarki,
- Ministerstwie Infrastruktury,

- Ministerstwie Kultury i Dziedzictwa Narodowego,

b Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2003 r. Nt 80, poz. 717, z 2004
1. Nr 238, poz. 2390 i Nr 273, poz. 2703, z 2005 1. Nr 169, poz. 1414 i Nr 249, poz. 2104, z 2006 r. Nr 45, poz.
319, Nr 170, poz. 1217 i Nr 220, poz. 1600, z 2008 r. Nr 227, poz. 1505 oraz z 2009 r. Nr 42, poz. 337, Nr 98,
poz. 817, Nr 157, poz. 1241 i Nr 161, poz. 1277.




- Ministerstwie Nauki i Szkolnictwa Wyzszego,
- Ministerstwie Pracy i Polityki Spoteczne;j,

- Ministerstwie Rozwoju Regionalnego,

- Ministerstwie Rolnictwa i Rozwoju Wi,

b)

- Ministerstwie Skarbu Panistwa,

- Ministerstwie Sportu i Turystyki,

- Ministerstwie Spraw Wewnetrznych i Administracii,

- Ministerstwie Spraw Zagranicznych,

- Ministerstwie Srodowiska,

- Ministerstwie Zdrowia,

delegowany przez Ministra Sprawiedliwodci — sekretarz lub
podsekretarz stanu w Ministerstwie Sprawiedliwoéci lub zastepca
Prokuratora Generalnego,

delegowany przez Ministra Obrony Narodowej — sekretarz lub |
podsekretarz stanu w Ministerstwie Obrony Narodowej lub Szef
Inspektoratu Woj skowej‘ Stuzby Zdrowia,

Gtéwny Inspektor Sanitarny lub osoba przez niego wskazana,

Dyrektor Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego — Panstwowego
Zaktadu Higieny lub osoba przez niego wskazana,

Prezes lub przez niego delegowany wiceprezes w:

- Giéwnym Urzedzie Statystycznym,

- Kasie Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego,

- Narodowym Funduszu Zdrowia,

- Panistwowej Agencji Atomistyki,

- Urzedzie Ochrony Konkurencji i Konsumentéw,

g)

h)

delegowany przez Prezesa Zaktadu Ubezpieczen Spolecznych czionek
Zarzadu tego Zaktadu;

Rzecznik Praw Pacjenta lub osoba przez niego wskazana;

4. W skiad Zespolu moze wchodzié takze przedstawiciel:

a)
b)
c)
d)
e)

Kancelarii Prezesa Rady Ministréw,

Krajowego Biura do Spraw Przeciwdziatania Narkomanii,
Krajowej Rady Diagnostéw Laboratoryjnych,

Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej,

ministra wiasciwego do spraw zdrowia,



1)

2)

3)
4)

5)

) Naczelnej Rady Aptekarskiej,

g) Naczelnej Rady Lekarskiej,

h)  Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych,

1) Pmﬁstwowej Agencji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych,

) Rady Dziatalno$ci Pozytku Publicznego,

k) Unii Metropolii Polskich,

D Unii Miasteczek Polskich,

m) Zwiazku Miast Polskich,

n) Zwigzku Powiatéw Polskich,

0) Zwiazku Gmin Wiejskich Rzeczypospolitej Polskiej,

p) Zwiazku Wojewédztw Rzeczypospolitej Polskiej

—jezeli te instytucje lub organizacje wyznacza swoich przedstawicieli do prac

w Zespole.”;
3) uchyla sie §1a;
4) § 2 otrzymuje brzmienie:
2. Do zadan Zespolu nalezy koordynowanie dzialan ministerstw i instytuciji
w realizacji Narodowego Programu Zdrowia, a w szczegdlnosci:
okresowe zgtaszanie Radzie Ministréw wnioskéw 1 propozycji zmian priorytetéw
realizacji Narodowego Programu Zdrowia;
okresowe ocenianie postepéw w realizacji zadaf okre§lonych w Narodowym
Programie Zdrowia;
opracowywanie projektéw zmian w Narodowym Programie Zdrowia;
inicjowanie przedsigwzig¢ stuzacych upowszechnianiu zalozen Narodowego
Programu Zdrowia;
podejmowanie dziatan w obszarze dostosowywania zasad monitorowania sytuacji
zdrowotnej ludnoéci do zasad rekomendowanych dla pafistw cztonkowskich Unii
Europejskiej.”; _
5) § 4 otrzymuje brzmienie:
4. 1. Przewodniczacy lub wiceprzewodniczacy moze zapraszaé do udziatu
w posiedzeniach Zespolu inne osoby, ktérych wiedza bedzie przydatna
do realizacji Narodowego Programu Zdrowia, zasiegaé opinii ekspertéw

w rozpatrywanych sprawach oraz powolywac podzespoty.



2. Przewodnicza;cy lub wiceprzewodniczacy podzespoléw mogg zapraszaé
do udziatu w posiedzeniach podzespoléw inne osoby oraz ekspertéw, o ktérych

mowa w ust. 1, wylacznie z gtosem doradczym.”.

§2. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.

PREZES RADY MINISTROW



UZASADNIENIE

- Projektowana regulacja ma na celu wprowadzenie nastepujacych zmian do z‘arz.atdzenia nr 108
Prezesa Rady Ministréw z dnia 2 grudnia 2004 r. w sprawie powolania Zespotu
Koordynacyjnego Narodowego Programu Zdrowia, zwanego dalej ,,Zespotem”:

1) w zakresie tytulu zarzadzenia: proponuje sie przywrécenie pierwotnego brzmienia tytulu
zarzgdzenia poprzez dodanie wyrazu: ,,migdzyresortowego”, z uwagi na sktad Zespotu
obejmujacy wszystkie resory,

2) w zakresie §1 dotyczacego sktadu osobowego Zespolu: w celu zapewnienia ptynnosci
pracy Zespoli, w przypadki niemoznosci osobistego uczestniczenia w obradach Zespotu
przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia, sktad osobowy zostat poszerzony o sekretarza
i podsekretarza stanu w Ministerstwie Zdrowia. Dodatkowo zapewnia sie udzial sekretarzy
stanu w przypadku pozostatych resortéw.

Ponadto, ze wzgledu na wielosektorowy zakres dziatalnodci, w celu poszerzenia sktadu
osobowego Zespotu o przedstawicieli instytucji zajmﬁjqcych sig¢ promocjg i ochrong zdrowia,
do skfadu Zespotu zostali wiaczeni:

a) jako cztonkowie obligatoryjni - Rzecznik Praw Pacjenta,

b) jako czionkowie fakultatywni — przedstawiciel Kancelarii Prezesa Rady MinistrGw,
Krajowego Biura do Spraw Przeciwdziatania Narkofnanii, Panstwowej Agencji
Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych.

Dla umozliwienia uczestnictwa w obradach Zespolu i podzespoléw pracownika
,»merytorycznego”, odpowiedziainego za realizacje zadan Narodowego Programu Zdrowia,
fakultatywny sktad osobowy Zespotu zostat i’éwniez poszerzony o przedstawiciela ministra
wlasciwego do spraw zdrowia,

3) w zakresie §la — uchyla si¢ niniejsza jednostke redakcyjna w zwiazku z zawarciem jej
postanowien w ramach tresci § 1 projektowanego zarzadzenia, - |

4) w zakresie § 2, dotyczqcegb zadan realizowanych brzez Zespot:

W miejsce dotychczasowego zadania polegajacego na okresowym okre§laniu priorytetéw
realizacji Narodowego Programu Zdrowia, proponuje si¢ wprowadzanie zadania polegajacego
na okresowym zgtaszaniu Radzie Ministréw wnioskéw i propozycji zmian priorytetéw
realizacji Nérodowego Programu Zdrowia. Narodowy Program Zdrowié zostal zatwierdzony
w drodze uchwaly przez Rade¢ Ministréw i wszelkie ‘zmiany w programie winny byé

zatwierdzane przez Rade Ministréw.



W miejsce dotychczasowego zadania polegajacego na dostosowywaniu zasad monitorowania
sytuacji zdrowotnej ludnosci do zasad rekomendowanych dla krajéw cztonkowskich Unii
Europejskiej, proponuje si¢ wprowadzenie zadania polegajacego na podejmowaniu dziatan
w obszarze dostosowywania zasad monitorowania sytuacji zdrowotnej ludno$ci do zasad
rekomendowanych dla pafstw czlonkowskich Unii Europejskiej. Podejmowanie dziatan w
obszarze dostosowywania zasad monitorowania sytuacji zdrowotnej ludnodci do zasad
rekomendowanych dla panstw czionkowskich Unii Europejskiej jest odpowiedzig na zasade
OMC (open method of coordination — otwarta metoda koordynacji) stosowang wobec panstw
czlonkowskich, w zakresie ochrony zdrowia, przez Uni¢ Europejska.

5) w zakresie § 4 dotyczacego kompetencji przewodniczacego Zespotu: w celu zwiekszenia
sprawnosci dziatania Zespolu i skrécenia czasu podejmowania decyzji nadano kompetencje
wiceprzewodniczacemu Zespolu, tj. ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia, polegajace na
prawie do: |

a) zapraszania do udziatu w posiedzeniach Zespotu innych oséb, niz jego cztonkowie, ktérych
wiedza bedzie przydatna do realizacji Narodowego Programu Zdrowia,

b) zasiggania opinii ekspertéw w rozpatrywanych sprawach,

c¢) powolywania podzespoléw.

Ze wzgledu na pilng potrzebe wprowadzenia projektowanych zmian, a tym samym
zapewnienia sprawnej pracy Zespohu, za termin wejscia w zycie zarzadzenia wskazuje si¢

dzien jego podpisania.
Zakres przedmiotowy regulacji nie jest objety prawem Unii Europejskie;j.

Projekt zarzadzenia nie podlega obowiazkowi notyfikacji, zgodnie z trybem przewidzianym
w przepisach rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 23 grudnia 20023 r. w sprawie sposobu
funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i aktéw prawnych (Dz. U. Nr 239, poz.

2039 oraz z 2004 1. Nr 65, poz. 597).



Ocena Skutkéw Regulacji

. Podmioty, na ktére oddzialuje regulacja

Regulacja bedzie oddzialywala na obligatoryjnych i fakultatywnych czlonkéw
Zespotu.

. Konsultacje spolteczne

Projekt zarzadzenia bedzie przedmiotem konéultacji miedzyresortowych oraz zostanie
uzgodniony z czlonkami Zespotu, zaréwno obligatoryjnymi, jak i fakultatywnymi.

W celu wykonania obowigzku wynikajacego z art. 5 ustawy z dnia 7 lipca 2005 .
o dziatalnos$ci lobbingowej w proc'esie stanowienia prawa (Dz. U. Nr 169, poz. 1414
oraz z 2009 r. Nr 42, poz. 337) projekt zarzadzenia zostanie umieszczony w Biuletynie
Informacji Publicznej na stronie Ministerstwa Zdrowia.

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

Wdrozenie przepiséw zarzadzenia nie spowoduje dodatkowych skutkéw zakresie
dochodéw 1 wydatkéw dla budzetu panistwa. Obstuga prac Zespolu. bedzie
finansowana, tak jak dotychczas, w ramach srodkéw, ktérych dysponentem jest
minister wiasciwy do spraw zdrowia.

. Wplyw regulacji na konkurencyjnos¢ gospodarki i przedsigbiorczo$é, w tym
funkcjonowanie przedsigbiorstw

Regulacja nie Dbedzie miata Wplywu na konkurencyjno$é¢  gospodarki
i przedsigbiorczos¢, w tym funkcjonowanie przedsigbiorstw.

. Wplyw regulacji na sytuacje i rozwdj regionalny

Regulacja nie quzié miata wptywu na sytuacje i rozwdj regionalny.

. Wplyw regulacji na rynek pracy

Regulacja nie bedzie miata wplywu na rynek pracy.

. Wplyw regulacji na zdrowie ludzi

Regulacja nie bedzie miata bezposredniego wptywu na zdrowie ludzi.



