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	OCENA SKUTKÓW REGULACJI

	1. [bookmark: Wybór1]Jaki problem jest rozwiązywany?


	Zgodnie z art. 74 ustawy z dnia 1 grudnia 2022 r. o zawodzie ratownika medycznego oraz samorządzie ratowników medycznych (Dz. U. poz. 2705), zwanej dalej „ustawą”, ratownik medyczny ma prawo i obowiązek ustawicznego rozwoju zawodowego przez aktualizację wiedzy i umiejętności zawodowych. Ustawiczny rozwój zawodowy może być realizowany przez doskonalenie zawodowe lub kształcenie podyplomowe. Dotychczas ratownicy medyczni uczestniczyli w formach doskonalenia zawodowego, określonych w rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 13 grudnia 2019 r. w sprawie doskonalenia zawodowego ratowników medycznych (Dz. U. poz. 2464), które obowiązuje do dnia wejścia w życie ustawy. 
W związku z planowanym na dzień 22 czerwca 2023 r. wejściem w życie ustawy istnieje konieczność wydania nowych przepisów wykonawczych dotyczących ustawicznego rozwoju zawodowego ratowników. Projektowane rozporządzenie wypełnienia delegację ustawową zawartą w art. 116 ustawy i w sposób kompleksowy określa zasady ustawicznego rozwoju zawodowego ratowników medycznych.

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

	Projekt rozporządzenia określa formy samokształcenia, w ramach ustawicznego rozwoju zawodowego, liczbę punktów edukacyjnych za poszczególne formy ustawicznego rozwoju zawodowego oraz dokumenty potwierdzające ich realizację, sposób i tryb odbywania doskonalenia zawodowego przez ratowników medycznych, zakres doskonalenia zawodowego ratowników medycznych oraz sposób potwierdzania zrealizowania przez ratownika medycznego poszczególnych form ustawicznego rozwoju zawodowego oraz potwierdzenia przez Krajową Radę Ratowników Medycznych, dopełnienia obowiązku ustawicznego rozwoju zawodowego przez ratownika medycznego. Ponadto w rozporządzeniu określony został wzór wniosku o wpis na listę podmiotów uprawnionych do prowadzenia kursu doskonalącego oraz wzór wniosku o aktualizację wpisu, a także wzór karty ustawicznego rozwoju zawodowego. 
Projekt rozporządzenia zakłada, że samokształcenie będzie realizowane, podobnie jak to ma miejsce obecnie, w następujących formach:
1) udział w seminarium;
2) udział w trwającym nie krócej niż 4 godziny dydaktyczne kongresie, zjeździe, konferencji lub sympozjum naukowym, przy czym 1 godzina dydaktyczna trwa 45 minut; 
3) udział w posiedzeniu szkoleniowym stowarzyszenia będącego, zgodnie z postanowieniami jego statutu, towarzystwem naukowym albo stowarzyszeniem zawodowym o zasięgu krajowym zrzeszającym ratowników medycznych;
4) przygotowanie i wygłoszenie referatu na trwającym nie krócej niż 4 godziny dydaktyczne, przy czym 1 godzina dydaktyczna trwa 45 minut, kongresie, zjeździe, konferencji, sympozjum naukowym lub posiedzeniu szkoleniowym towarzystwa naukowego albo stowarzyszenia zawodowego, będącego, zgodnie z postanowieniami jego statutu, towarzystwem naukowym albo stowarzyszeniem zawodowym o zasięgu krajowym zrzeszającym ratowników medycznych;
5) udział w warsztacie szkoleniowym; 
6) udział w szkoleniach prowadzonych przez pracodawcę albo zleconych przez pracodawcę, z którym ratownik medyczny ma podpisaną umowę  o pracę, umowę cywilno-prawną lub umowę zlecenie, albo prowadzonych przez wojewodę albo zleconych przez wojewodę; 
7) udział w trwającym nie krócej niż 4 godziny dydaktyczne, przy czym 1 godzina dydaktyczna trwa 45 minut, kursie realizowanym za pośrednictwem sieci internetowej z ograniczonym dostępem, zakończonym testem; 
8) opublikowanie jako autor albo współautor:
a)	książki naukowej,
b)	książki popularnonaukowej,
c)	artykułu naukowego,
d)	rozdziału w książce naukowej lub popularnonaukowej,
e)	artykułu popularnonaukowego, 
f)	programu multimedialnego,
9) opublikowanie tłumaczenia:
a) książki naukowej lub popularnonaukowej, 
b) rozdziału w książce naukowej lub popularnonaukowej, 
c) artykułu naukowego lub popularnonaukowego, 
d) programu multimedialnego.
10) udział w kursie samoobrony; 
11) uzyskanie tytułu zawodowego magistra po ukończeniu studiów na kierunku przygotowującym do wykonywania zawodu ratownika medycznego; 
12) uzyskanie stopnia naukowego doktora, doktora habilitowanego lub tytułu profesora w dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu;
13) udział w mistrzostwach lub zawodach ratownictwa medycznego, organizowanych pod patronatem konsultanta krajowego lub konsultanta wojewódzkiego w dziedzinie medycyny ratunkowej albo zajęcie od pierwszego do trzeciego miejsca na mistrzostwach lub zawodach ratownictwa medycznego organizowanych pod patronatem konsultanta krajowego lub konsultanta wojewódzkiego w dziedzinie medycyny ratunkowej;
14) udział w kursie doskonalącym umiejętności w zakresie prowadzenia pojazdu uprzywilejowanego w ruchu drogowym;
15) przygotowanie do właściwej realizacji zadań w ramach prowadzenia szkoleń dla ratowników medycznych lub ratowników, o których mowa w art. 13 ust. 1 ustawy z dnia 8 września 2006 r. o Państwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2022 r. poz. 1720, z późn. zm.), lub świadczenie pracy związanej z wykonywaniem obowiązków określonych dla nauczycieli akademickich w uczelniach prowadzących kształcenie na kierunku ratownictwo medyczne, jednostkach prowadzących szkolenie specjalizacyjne lub podmiotach prowadzących kursy kwalifikacyjne; 
16) wolontariat odbywany się w jednostce systemu Państwowe Ratownictwo Medyczne, w komórkach lub oddziałach szpitalnych, przez ratownika medycznego wykonującego zadania zawodowe w podmiotach, o których mowa w art. 58 ust. 1 ustawy, na podstawie porozumienia zawartego pomiędzy dysponentem jednostki systemu Państwowe Ratownictwo Medyczne a ratownikiem medycznym.
Dla form z pkt 1–10 realizacja samokształcenia odbywać się będzie w zakresie wiedzy i umiejętności, o których mowa w § 7 projektu rozporządzenia.
Nowym rozwiązaniem w stosunku do obecnego jest możliwość uczestniczenia, w ramach ustawicznego rozwoju zawodowego ratowników medycznych, w szkoleniu specjalizacyjnym oraz w kursach kwalifikacyjnych. 
Za wyżej wymienione formy samokształcenia przysługują punkty edukacyjne, które określone zostały w załączniku nr 1 do projektu rozporządzenia.
Ustawiczny rozwój zawodowy ratowników medycznych realizowany będzie w pięcioletnich okresach rozliczeniowych zwanych okresami edukacyjnymi. Pierwszy okres edukacyjny rozpoczyna się z dniem 1 stycznia roku następującego po roku, w którym ratownik medyczny uzyskał uprawnienia do wykonywania zawodu. W ramach doskonalenia zawodowego ratowników medycznych realizowany będzie kurs doskonalący, o którym mowa w art. 94 pkt 1 ustawy. Kurs ten, tak jak dotychczas, będzie mógł być realizowany przez podmioty uprawnione do prowadzenia kursu doskonalącego wpisane na listę podmiotów uprawnionych do prowadzenia kursu doskonalącego prowadzoną przez dyrektora Centrum Medycznego Kształcenia Podyplomowego. Projekt rozporządzenia określa w załączniku nr 2 wzór wniosku o wpis na listę podmiotów uprawnionych do prowadzenia kursu doskonalącego oraz w załączniku nr 3 wzór wniosku o aktualizację wpisu na listę podmiotów uprawnionych do prowadzenia kursu doskonalącego.
Zaliczenie ustawicznego rozwoju zawodowego polega na uzyskaniu w okresie edukacyjnym co najmniej 200 punktów edukacyjnych za udział w wybranych formach ustawicznego rozwoju zawodowego, przy czym 120 punktów edukacyjnych musi być uzyskane  za udział w kursie doskonalącym zakończonym egzaminem.
Program przedmiotowego kursu będzie opracowany przez zespół ekspertów powołanych przez dyrektora Centrum Medycznego Kształcenia Podyplomowego i zatwierdzony przez ministra właściwego do spraw zdrowia. Ponadto projekt wskazuje na możliwość uzupełnienia wiedzy w formie samokształcenia. Wybór określonej formy kształcenia uzależniony jest od potrzeb samych ratowników medycznych. Przebieg doskonalenia zawodowego będzie dokumentowany w karcie ustawicznego rozwoju zawodowego ratownika medycznego, której wzór określa załącznik nr 4 projektowanego rozporządzenia.
Z uwagi na regulacje art. 221 i 222 ustawy, nie jest konieczne uwzględnienie w projekcie rozporządzenia przepisów przejściowych.

	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

	Ratownicy medyczni
	20 511
	Z uwagi na brak elektronicznego rejestru ratowników medycznych nie ma możliwości precyzyjnego ustalenia liczby osób uprawnionych do wykonywania tego zawodu. Dane pochodzą z Narodowego Funduszu Zdrowia (wg stanu na dzień 28.02.2023 r.)
	Uregulowanie sposobu i trybu odbywania ustawicznego rozwoju zawodowego przez ratowników medycznych.

	Podmioty prowadzące kursy doskonalące dla ratowników medycznych
	ok. 130
	Centrum Medyczne Kształcenia Podyplomowego
	Uregulowanie sposobu i trybu odbywania ustawicznego rozwoju zawodowego przez ratowników medycznych.

	Centrum Medyczne Kształcenia Podyplomowego (CMKP)
	1
	Ustawa z dnia 13 września 2018 r. o Centrum Medycznym Kształcenia Podyplomowego (Dz. U. z 2021 r. poz. 77)
	Doszczegółowienie zadań Centrum Medycznego Kształcenia Podyplomowego dotyczących ustawicznego rozwoju zawodowego ratowników medycznych.


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

	Nie były prowadzone pre-konsultacje dotyczące projektu rozporządzenia.
Projekt rozporządzenia został przekazany do konsultacji publicznych i opiniowania z terminem zgłaszania uwag 21 dni do następujących podmiotów: 
1. Naczelnej Rady Lekarskiej,
2. Naczelnej Rady Pielęgniarek i Położnych, 
3. Naczelnej Rady Aptekarskiej,
4. Krajowej Rady Diagnostów Laboratoryjnych,
5. Krajowej Rady Fizjoterapeutów, 
6. Ogólnopolskiego Związku Zawodowego Lekarzy,
7. Ogólnopolskiego Związku Zawodowego Pielęgniarek i Położnych, 
8. Ogólnopolskiego Związku Zawodowego Położnych,
9. Federacji Związków Zawodowych Pracowników Ochrony Zdrowia i Pomocy Społecznej, 
10. Ogólnopolskiego Porozumienie Związków Zawodowych, 
11. Biura Komisji Krajowej NSZZ „Solidarność”, 
12. Krajowego Sekretariatu Ochrony Zdrowia NSZZ „Solidarność 80”, 
13. Ogólnopolskiego Związku Zawodowego Ratowników Medycznych, 
14. Forum Związków Zawodowych, 
15. Pracodawców Rzeczypospolitej Polskiej,  
16. Związku Powiatów Polskich, 
17. Konwentu Marszałków Województw, 
18. Federacji Związków Pracodawców Ochrony Zdrowia „Porozumienie Zielonogórskie”,
19. Porozumienia Pracodawców Ochrony Zdrowia, 
20. Związku Pracodawców Ratownictwa Medycznego SP ZOZ,
21. Związku Pracodawców Służby Zdrowia MSW, 
22. Związku Pracodawców Ratownictwa Medycznego i Transportu Sanitarnego NZOZ, 
23. Forum Rozwoju Ratownictwa Medycznego,
24. Polskiej Rady Ratowników Medycznych, 
25. Stowarzyszenia Pacjentów „Primum Non Nocere”, 
26. Instytutu Praw Pacjenta i Edukacji Zdrowotnej, 
27. Stowarzyszenia „Dla dobra pacjenta”, 
28. Federacji Pacjentów Polskich,
29. Polskiego Towarzystwa Medycyny Stanów Nagłych i Katastrof,
30. Polskiego Towarzystwa Medycyny Ratunkowej, 
31. Polskiej Rady Resuscytacji, 
32. Polskiego Towarzystwa Ratownictwa Medycznego,
33. Polskiego Towarzystwa Ratowników Medycznych, 
34. Polskiego Towarzystwa Pielęgniarstwa Ratunkowego,
35. Polskiego Stowarzyszenia Ratowników Medycznych, 
36. Stowarzyszenia Zawodowego Ratowników Medycznych, 
37. Związku Przedsiębiorców i Pracodawców, 
38. Stowarzyszenia Menedżerów Opieki Zdrowotnej, 
39. Związku Pracodawców Business Centre Club, 
40. Konfederacji Lewiatan, 
41. Konsultanta Krajowego w dziedzinie medycyny ratunkowej,
42. Obywatelskiego Stowarzyszenia „Dla Dobra Pacjenta”.
43. Centrum Medycznego Kształcenia Podyplomowego, 
44. Lotniczego Pogotowia Ratunkowego,
45. Komisji Wspólnej Rządu i Samorządu Terytorialnego,
46. Rady Dialogu Społecznego,
47. Parlamentu Studentów Rzeczypospolitej Polskiej,
48. Związku Rzemiosła Polskiego,
49. Centrum e-Zdrowia,
50. Konfederacji Pracodawców Polskich,
51. Ogólnopolskiej Konfederacji Związków Zawodowych Pracowników Ochrony Zdrowia,
52. Prezesa Prokuratorii Generalnej RP, 
53. Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych,
54. Prezesa Urzędu Ochrony Konkurencji i Konsumentów,
55. Federacji Przedsiębiorców Polskich, 
56. Red-Alert Fundacji na rzecz wspierania i rozwoju Ratownictwa Medycznego w Polsce. 
Projekt rozporządzenia stosownie do art. 5 ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o działalności lobbingowej w procesie stanowienia prawa (Dz. U. z 2017 r. poz. 248) został umieszczony w Biuletynie Informacji Publicznej Ministerstwa Zdrowia. Ponadto, zgodnie z § 52 ust. 1 uchwały nr 190 Rady Ministrów z 29 października 2013 r. – Regulamin pracy Rady Ministrów (M.P. z 2022 r. poz. 348) niniejszy projekt został opublikowany w Biuletynie Informacji Publicznej na stronie podmiotowej Rządowego Centrum Legislacji, w serwisie Rządowy Proces Legislacyjny. 
Wyniki konsultacji publicznych i opiniowania zostaną omówione w raporcie stanowiącym załącznik do oceny skutków regulacji.

	6.  Wpływ na sektor finansów publicznych

	(ceny stałe z …… r.)
	Skutki w okresie 10 lat od wejścia w życie zmian [mln zł]
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	Źródła finansowania 
	Przedmiotowa regulacja nie ma wpływu na budżet państwa, plan finansowy NFZ oraz wydatki podmiotów leczniczych i jednostek samorządu terytorialnego.

	Dodatkowe informacje, w tym wskazanie źródeł danych i przyjętych do obliczeń założeń
	Przedmiotowa regulacja nie ma wpływu na dochody i wydatki budżetu państwa i sektora finansów publicznych.

	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
	Projektowane rozporządzenie nie będzie generowało nowych obowiązków dla dużych przedsiębiorstw.

	
	sektor mikro-, małych i średnich przedsiębiorstw
	Projektowane rozporządzenie nie będzie generowało nowych obowiązków dla sektora mikro, małych i średnich przedsiębiorstw.

	
	rodzina, obywatele oraz gospodarstwa domowe 
	Projektowane przepisy zapewnią wykwalifikowaną kadrę medyczną ratowników medycznych, która zobowiązana jest do podnoszenia kwalifikacji zawodowych przez uczestnictwo w ustawicznym rozwoju zawodowym, co zapewni bezpieczeństwo oraz wysoki poziom i kompetencje przy udzielaniu określonych świadczeń zdrowotnych. 
W efekcie końcowym zmiany te będą wpływać na rodzinę, obywateli oraz gospodarstwa domowe poprzez zabezpieczenie świadczeń opieki zdrowotnej przez wykwalifikowaną kadrę specjalistów.

	
	osoby starsze i osoby niepełnosprawne
	Projektowane przepisy zapewnią wykwalifikowaną kadrę medyczną ratowników medycznych, która zobowiązana jest do podnoszenia kwalifikacji zawodowych przez uczestnictwo w ustawicznym rozwoju zawodowym, co zapewni bezpieczeństwo oraz wysoki poziom i kompetencje przy udzielaniu określonych świadczeń zdrowotnych. 
W efekcie końcowym zmiany te będą wpływać na osoby starsze i osoby niepełnosprawne poprzez zabezpieczenie świadczeń opieki zdrowotnej przez wykwalifikowaną kadrę specjalistów.

	Niemierzalne
	
	


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

	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
|X| nie
|_| nie dotyczy

	|_| zmniejszenie liczby dokumentów 
[bookmark: X]|_| 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 informatyzacji. 
	|_| tak
|_| nie
|X| nie dotyczy

	Komentarz: brak

	9. Wpływ na rynek pracy 

	Projektowane przepisy będą miały wpływ na rynek pracy. Wejście w życie przedmiotowej regulacji prawnej porządkuje zasady ustawicznego rozwoju zawodowego ratowników medycznych. Ustawiczny rozwój zawodowy ratowników medycznych zgodnie z proponowanymi w projekcie rozwiązaniami przyczyni się do zwiększenia bezpieczeństwa zdrowotnego. Projektowane przepisy zapewnią wykwalifikowaną kadrę medyczną ratowników medycznych, która zobowiązana jest do podnoszenia kwalifikacji zawodowych przez uczestnictwo w doskonaleniu zawodowym.

	10. Wpływ na pozostałe obszary

	
|_| środowisko naturalne
|_| sytuacja i rozwój regionalny
|_| sądy powszechne, administracyjne lub wojskowe
	
|_| demografia
|_| mienie państwowe
|_| inne:      
	
|_| informatyzacja
|X| zdrowie

	Omówienie wpływu
	Projektowane przepisy będą miały wpływ na obszar ochrony zdrowa. Dopełnienie obowiązku doskonalenia zawodowego przez ratowników medycznych zgodnie z proponowanymi w projekcie rozporządzenia rozwiązaniami przyczyni się do zwiększenia bezpieczeństwa zdrowotnego. Projektowane przepisy zapewnią wykwalifikowaną kadrę medyczną ratowników medycznych, która zobowiązana jest do podnoszenia kwalifikacji zawodowych przez uczestnictwo w doskonaleniu zawodowym, co zapewni bezpieczeństwo oraz wysoki poziom i kompetencje przy udzielaniu określonych świadczeń zdrowotnych.

	11. Planowane wykonanie przepisów aktu prawnego

	Rozporządzenie wchodzi w życie z dniem 22 czerwca 2023 r., tj. w dniu wejścia w życie ustawy.

	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.



