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Ministerstwo Zdrowia 
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Waldemar Kraska, Sekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia 

Kontakt do opiekuna merytorycznego projektu 
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Źródło:  

art. 34 ustawy z dnia  9 marca 2023 r. 

o Krajowej Sieci Onkologicznej 

(Dz. U. poz. 650) 

 

Nr w wykazie prac legislacyjnych 

Ministra Zdrowia  

MZ 1481 

 

OCENA SKUTKÓW REGULACJI 
1. Jaki problem jest rozwiązywany? 

Rozporządzenie Ministra Zdrowia w sprawie nadania statutu Krajowej Radzie Onkologicznej stanowi wykonanie 

upoważnienia zawartego w art. 34 ustawy z dnia 9 marca 2023 r. o Krajowej Sieci Onkologicznej, zwanej dalej „ustawą”. 

Ustawa przewiduje utworzenie Krajowej Rady Onkologicznej, zwanej dalej „Radą”, która będzie pełnić funkcję 

opiniodawczo-doradczą dla ministra właściwego do spraw zdrowia oraz Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia. 

W związku z opublikowaniem w Dzienniku Ustaw Rzeczypospolitej Polskiej ustawy istnieje potrzeba wydania 

rozporządzenia w sprawie nadania statutu Krajowej Radzie Onkologicznej. 

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

Projekt rozporządzenia Ministra Zdrowia w sprawie nadania statutu Krajowej Radzie Onkologicznej określa zasady i tryb 

organizacji Rady.  

Projekt rozporządzenia wskazuje, kto będzie kierował jej pracami i kto może brać udział w posiedzeniach Rady z głosem 

doradczym, również minimalną liczbę posiedzeń w roku oraz tryb w jakim mogą się one odbywać.  

Ponadto projekt rozporządzenia określa również zasady wydawania opinii, przyjmowania uchwał i sporządzania 

protokołu z przebiegu posiedzeń Rady.  

Wysokość wynagrodzenia przysługującego członkom Rady i zasady zwrotu kosztów dojazdu na posiedzenia Rady 

również zostały uregulowane. 

3. Jak problem został rozwiązany w innych krajach, w szczególności krajach członkowskich OECD/UE?  

Nie dotyczy. 

4. Podmioty, na które oddziałuje projekt 

Grupa Wielkość Źródło danych  Oddziaływanie 

Członkowie Rady  
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Ustawa Organizacja i tryb działania 

Rady, sposób i tryb 

udzielania opinii przez Radę 

 

 

Ministerstwo Zdrowia 1 Ustawa  Obsługa Rady. 

Narodowy Fundusz 

Zdrowia (Centrala i 16 

Oddziałów Wojewódzkich 

Narodowego Funduszu 

Zdrowia) 

1 ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. 

o świadczeniach opieki 

zdrowotnej finansowanych ze 

środków publicznych (Dz. U. 

z 2022 r. poz. 2561, z późn. zm.) 

Występowanie o opinie do 

Rady. 

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

mailto:dep-sys@mz.gov.pl


Nie były prowadzone pre-konsultacje projektu rozporządzenia. 

Projekt został przekazany w ramach konsultacji publicznych i opiniowania, z 14-dniowym terminem zgłaszania uwag, m.in. 

do następujących podmiotów: 

1) samorządów zawodów medycznych: Naczelna Izba Lekarska, Naczelna Izba Aptekarska, Naczelna Izba Pielęgniarek 

i Położnych, Krajowa Izba Diagnostów Laboratoryjnych i Krajowa Izba Fizjoterapeutów; 

2) wojewodów i marszałków województw; 

3) stowarzyszeń zawodów medycznych i związków zawodowych – tj.: Ogólnopolskie Porozumienie Związków 

Zawodowych, Ogólnopolski Związek Zawodowy Lekarzy, Ogólnopolski Związek Zawodowy Pielęgniarek 

i Położnych, Ogólnopolski Związek Zawodowy Położnych, Ogólnopolski Związek Zawodowy Lekarzy Radiologów, 

Krajowy Sekretariat Ochrony Zdrowia NSZZ „Solidarność 80”, Federacja Związków Zawodowych Pracowników 

Ochrony Zdrowia, Sekretariat Ochrony Zdrowia KK NSZZ „Solidarność”, Forum Związków Zawodowych, 

Porozumienie Pracodawców Ochrony Zdrowia, Kolegium Lekarzy Rodzinnych, Kolegium Pielęgniarek i Położnych 

w Polsce;  

4) organizacji pracodawców - tj.: Federacja Przedsiębiorców Polskich, Federacja Związków Pracodawców Ochrony 

Zdrowia „Porozumienie Zielonogórskie”, Ogólnopolska Konfederacja Związków Zawodowych Pracowników Ochrony 

Zdrowia, Związek Rzemiosła Polskiego, Pracodawcy Rzeczypospolitej Polskiej, Konfederacja „Lewiatan”, Związek 

Pracodawców Business Centre Club, Związek Przedsiębiorców i Pracodawców;  

5) Konsultantów Krajowych do spraw: chirurgii klatki piersiowej, chirurgii ogólnej, chirurgii onkologicznej, chorób płuc, 

genetyki klinicznej, ginekologii onkologicznej, hematologii, medycyny nuklearnej, onkologii klinicznej, 

patomorfologii, radiologii i diagnostyki obrazowej, radioterapii onkologicznej, urologii, pielęgniarstwa 

onkologicznego; 

6) towarzystw naukowych w dziedzinach związanych z onkologią: Polskie Towarzystwo Onkologiczne, Polskie 

Towarzystwo Chirurgii Ogólnej, Polskie Towarzystwo Chirurgii Onkologicznej, Polskie Towarzystwo Chorób Płuc, 

Polskie Towarzystwo Urologiczne, Polskie Towarzystwo Onkologiczne, Polskie Towarzystwo Onkologii Klinicznej, 

Polskie Towarzystwo Ginekologii Onkologicznej, Polskie Towarzystwo Radioterapii Onkologicznej; 

7) Rady Organizacji Pacjentów; 

8) Konferencji Rektorów Akademickich Uczelni Medycznych; 

9) Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji; 

10) Komisji Wspólnej Rządu i Samorządu Terytorialnego; 

11) Rady Dialogu Społecznego; 

12) Narodowego Funduszu Zdrowia; 

13) Prokuratorii Generalnej Rzeczypospolitej Polskiej; 

14) Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych; 

15) Prezesa Urzędu Ochrony Konkurencji i Konsumentów; 

16) Rzecznika Praw Pacjenta. 

 

Projekt rozporządzenia został udostępniony w Biuletynie Informacji Publicznej na stronie podmiotowej Ministra Zdrowia, 

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), jak również w Biuletynie Informacji Publicznej na stronie podmiotowej Rządowego Centrum Legislacji, 

w serwisie Rządowy Proces Legislacyjny, zgodnie z § 52 ust. 1 uchwały nr 190 Rady Ministrów z dnia 29 października 

2013 r. – Regulamin pracy Rady Ministrów (M.P. z 2022 r. poz.  348).  

Wyniki konsultacji publicznych i opiniowania zostaną przedstawione w raporcie, dołączonym do Oceny Skutków Regulacji. 

6.  Wpływ na sektor finansów publicznych 

(ceny stałe z 2018 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              

JST             

pozostałe jednostki*             

Saldo ogółem             



budżet państwa             

JST             

pozostałe jednostki*             

Źródła finansowania  
Koszty funkcjonowania Rady zostały określone w OSR do projektu ustawy o Krajowej Sieci 

Onkologicznej.  

Dodatkowe informacje, 

w tym wskazanie 

źródeł danych i 

przyjętych do obliczeń 

założeń 

Wynagrodzenie członków Rady za udział w każdym posiedzeniu w wysokości: 

1) przewodniczącemu Rady – 3000 zł, 

2) wiceprzewodniczącemu Rady – 2700 zł, 

3) pozostałym członkom Rady (8 członków) – 2500 zł 

- jednak nie więcej niż 10 500 zł miesięcznie. 

Koszt funkcjonowania Rady (wynagrodzenie dla 10 członków za udział w posiedzeniu 

maksymalnie 3 500 zł za posiedzenie, ale nie więcej niż 10 500 zł miesięcznie) w latach 2023–

2032 – szacunkowo minimum 10 posiedzeń rocznie, maksymalnie 36 spotkań rocznie – 

maksymalnie 1 mln 260 tyś zł (wynagrodzenie członków Rady zostało wyliczone na wzór 

wynagrodzeń członków Rady do spraw Taryfikacji i Rady Przejrzystości Agencji Oceny 

Technologii Medycznych i Taryfikacji). 

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 

       

        

W ujęciu 

niepieniężnym 

duże przedsiębiorstwa Rozporządzenie nie będzie miało wpływu na duże przedsiębiorstwa. 

sektor mikro-, małych 

i średnich 

przedsiębiorstw 

Rozporządzenie nie będzie miało wpływu na mikro-, małe i średnie 

przedsiębiorstwa.  

rodzina, obywatele 

oraz gospodarstwa 

domowe,  

Rozporządzenia nie będzie miało znaczącego wpływu na sytuację 

ekonomiczną i społeczną rodzi. 

 osoby starsze i 

niepełnosprawne   

Rozporządzenia nie będzie miało znaczącego wpływu na sytuację osób 

starszych i niepełnosprawnych. 

Niemierzalne   

Dodatkowe 

informacje, w tym 

wskazanie źródeł 

danych i przyjętych do 

obliczeń założeń  

Nie dotyczy. 

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 

Komentarz: brak. 

 

9. Wpływ na rynek pracy  

Nie dotyczy. 

10. Wpływ na pozostałe obszary 

 

☐ środowisko naturalne 

☐ sytuacja i rozwój regionalny 

☐ sądy powszechne, administracyjne 

lub wojskowe  

 

☐ demografia 

☐ mienie państwowe 

☐ inne: 

 

☐ informatyzacja 

☒ zdrowie 

Omówienie wpływu 

Rada wykonując swoje zadania będzie wpływała pośrednio na obszar zdrowia, poprzez 

wydawanie opinii w zakresie funkcjonowania Krajowej Sieci Onkologicznej, proponowanie 

wskaźników jakości, udział w kwalifikacji podmiotów leczniczych na poszczególne poziomy 

zabezpieczenia opieki onkologicznej.  

11. Planowane wykonanie przepisów aktu prawnego 

Rozporządzenie wejdzie w życie po upływie 14 dni od dnia ogłoszenia. 

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

Z uwagi na zakres projektu rozporządzenia nie jest planowana ewaluacja jego efektów. 

13. Załączniki (istotne dokumenty źródłowe, badania, analizy itp.)  

Brak. 

 


