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Warszawa, dnia 3 listopada 2008 .

Opinia do ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi

(druk nr 339)

I Cel i przedmiot ustawy

Uchwalona na posiedzeniu Sejmu w dniu 24 pazdziernika ustawa o zapobieganiu
oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi ma zastapi¢ obecnie obowiazujaca
ustawg¢ z dnia 6 wrze$nia 2001 r. o chorobach zakaznych i zakazeniach. W zwiazku z
wyniklymi w ostatnich latach potencjalnymi zagrozeniami zdrowia publicznego ze wzgledu
na szczegolnie niebezpieczne i zakazne choroby konieczne stalo si¢ wprowadzenie nowych
rozwigzan systemowych a przede wszystkim stworzenie sprawnego systemu nadzoru nad
zakazeniami i chorobami zakaznymi.

Nowa ustawa wprowadza prawne rozwiazania umozliwiajace koordynacj¢ dziatan
stuzb sanitarnych, organéw administracji publicznej odpowiedzialnych za bezpieczenstwo
publiczne oraz podmiotéw realizujacych $wiadczenia zdrowotne, majacych na celu
zapobieganie, wczesne wykrywanie ognisk zachorowan i ograniczanie rozprzestrzeniania si¢
epidemii. Ponadto, zgodnie z opinia Rzadu, ma da¢ podstawy racjonalizacji i standaryzacji
diagnostyki laboratoryjnej do celéw nadzoru epidemiologicznego, a takze wprowadza
monitorowanie zachorowalnosci i umieralnos$ci z powodu zakazen, kompleksowa realizacje
profilaktyki oraz nowoczesnej diagnostyki i terapii zakazen oraz chorob zakaznych.

Najistotniejsze zmiany w stosunku do obecnie obowiazujacego stanu prawnego
dotycza:

- uwzglednienia w szerszym zakresie zadan organow administracji publicznej w

dziedzinie zapobiegania oraz zwalczania zakazen i chordb zakaznych u ludzi;

- uScislenia, ze wzgledu na aktualna sytuacje epidemiologiczna oraz dostosowanie

do obecnie obowiazujacych kierunkoéw nadzoru epidemiologicznego w Europie,
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zakresu zastosowania ustawy do wybranych zakazen i choréb zakaznych,
okreslonych w zataczniku do ustawy,

objecia finansowaniem badan przeprowadzanych u podejrzanych o zakazenie lub
chorobg zakazna oraz objgcia finansowaniem badan przeprowadzanych u
uczniow, studentéw szkot ksztatcacych sig¢ do wykonywania prac, przy ktorych
wykonywaniu istnieje mozliwo$¢ przeniesienia zakazenia na inne osoby,
doprecyzowania zakresu podmiotow upowaznionych do przeprowadzania badan
do celéw sanitarno-epidemiologicznych i wydawania orzeczen do celow
sanitarno-epidemiologicznych,

odstapienie od przeprowadzania w warunkach szpitalnych badan lekarskich do
celow sanitarno-epidemiologicznych u noworodkéw 1 kobiet w okresie
okotoporodowym w ramach nadzoru epidemiologicznego,

jednoznaczne wskazanie, ze koszt przeprowadzania obowiazkowych badan do
celow sanitarno-epidemiologicznych jest finansowany ze $rodkow publicznych,
za$§ badania laboratoryjne do celéw sanitarno-epidemiologicznych sa
finansowane wylacznie z budzetu panstwa (wyjatek stanowia badania do celow
sanitarno-epidemiologicznych  lekarskie 1 laboratoryjne wykonywane u
pracownikow — finansowane przez pracodawceg lub zlecajacego wykonanie
pracy),

uregulowania sposobu przeprowadzania weryfikacji rozpoznan zakazen lub
choréb zakaznych do celow nadzoru epidemiologicznego,

uregulowania obowiazkow kierownikow zaktadéw opieki zdrowotnej oraz
pracownikow medycznych w odniesieniu do podejmowanych dziatan
zapobiegajacych szerzeniu sig¢ zakazen i chorob zakaznych,

wprowadzenia podstawy prawnej do gromadzenia przez kierownikéw zaktadow
opieki zdrowotnej informacji, ktore sa pozbawione cech danych osobowych,
a pozwalaja na oceng sytuacji epidemiologicznej,

natozenia obowiazku wdrazania procedur zapewniajacych ochrong przed
zakazeniami i chorobami zakaznymi na osoby wykonujace zawody niemedyczne,
podejmujace czynnosci naruszajace ciagtos¢ tkanek ludzkich,

natozenia obowiazku wdrazania procedur przeciwdzialajacych szerzeniu sig
zakazen i chorob zakaznych réwniez na posiadaczy, wlascicieli i zarzadzajacych

nieruchomosciami,
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zobowigzania do podejmowania szczegélnych dziatan w  kierunku
przeciwdziatania szerzeniu si¢ zakazen 1 chorob zakaznych przez podmiot
wprowadzajacy do obrotu niektdre produkty mogace staé si¢ zrédlem zakazenia,

doprecyzowania sposobu wspotdziatania organdéw Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej, Inspekcji Sanitarnych MON 1 MSWiA, Inspekcji Ochrony
Srodowiska, Inspekcji Weterynaryjnej oraz osrodkéw referencyjnych i jednostek
badawczo-rozwojowych, w zakresie wykonywania nadzoru epidemiologicznego,
wprowadzenia podstaw do dziatania krajowego punktu kontaktowego
wspolnotowego systemu wczesnego ostrzegania i reagowania,

natozenia na lekarzy, felczerow, kierownikéw laboratoriow obowiazku
zglaszania zachorowan lub zgonow z powodu zakazen i chorob zakaznych oraz
obowiazku prowadzenia rejestrow dokonanych zgloszen,

doprecyzowania uprawnien i obowiazkéw organdow Panstwowej Inspekcji
Sanitarnej w zakresie wypeltnianiu przez nie zadan nadzoru epidemiologicznego,
uregulowania uprawnienia organow Panstwowej Inspekcji  Sanitarnej
do wydawania koniecznych dla ochrony zdrowia publicznego nakazéw, zakazow
oraz naktadania innych obowiazkow,

uregulowania zakresu stosowania obowiazkowej hospitalizacji, obowiazkowego
leczenia, a takze trybu naktadania obowiazku izolacji lub kwarantanny oraz
poddawania si¢ badaniom,

uregulowanie mozliwosci zastosowania $rodka przymusu bezposredniego w
odniesieniu do chorych lub podejrzanych o zachorowanie na chorobe szczegolnie
niebezpieczng i wysoce zakazna,

jednoznaczne okreslenie sposobu finansowania $wiadczen zwiazanych
z nalozeniem na chorych lub podejrzanych o zachorowanie obowiazkowe;j
hospitalizacji, izolacji, kwarantanny,

zapewnienie bezptatno$ci udzielanych $wiadczen zdrowotnych (a takze
zaopatrzenia w leki) osobom zakazonym HIV oraz chorym na AIDS i choroby,
okreslone w art. 40, a nie posiadajacym uprawnien z tytulu powszechnego
ubezpieczenia zdrowotnego (koszty te beda finansowane z budzetu ministra
wiasciwego do spraw zdrowia),

nalozenia na wojewodow obowiazku przygotowania i aktualizowania planow

dzialania na wypadek wystapienia epidemii z uwzglednieniem wytypowania
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szpitali 1 innych obiektow uzytecznos$ci publicznej przewidzianych do leczenia,
izolacji lub odbywania kwarantanny,

- doprecyzowania przepisOw dotyczacych zasad postgpowania w razie stanu
zagrozenia epidemiologicznego i stanu epidemii, w tym trybu jego oglaszania
oraz  zakresu  obowiazkow, nakazéw lub  zakazéw  mozliwych
do wprowadzania w drodze rozporzadzen,

- przyznania pracownikom zakladow opieki zdrowotnej oraz innym osobom
podejmujacym dziatania na podstawie przepisow o zwalczaniu zakazen i chorob
zakaznych uprawnienia do ochrony prawnej naleznej funkcjonariuszowi
publicznemu,

- poszerzenia w sposob znaczacy katalogu przepisoOw karnych umozliwiajacych

karanie oséb uchylajacych si¢ od wykonywania przepisOw ustawy.

Ustawa zmienia 9 ustaw, przy czym wigkszo$§¢ zmian jest nastgpstwem

wprowadzenia nowej regulacji ustawowej .

Przebieg prac legislacyjnych

Nowelizacja, uchwalona przez Sejm na posiedzeniu w dniu 24 pazdziernika 2008 r.,
wypracowana zostata na podstawie projektu rzadowego — druk nr 324, skierowanego do
pierwszego czytania do Komisji Zdrowia. Zaproponowane w projekcie rozwiazania nie ulegly
zmianom na poszczegdlnych etapach prac w Sejmie. W drugim czytaniu dodano jedynie i
przyjeto poprawke do art. 41, ktora wprowadza do ustawy regulacje stanowiaca szczegolna

ochrong danych osobowych 0s6b zakazonych HIF lub chorych na AIDS.

II. Uwagi szczegolowe

Uwaga do art. 2 pkt 4

W przepisie tym zawarta jest definicja choroby szczegdlnie niebezpiecznej 1 wysoce
zakaznej. Ustawa zawiera kilka waznych regulacji dotyczacych zapobiegania oraz zwalczania
choréb o takim charakterze — vide przepisy art. 27 ust. 8, art. 28, 29 ust. 7 pkt 6, art. 32 ust. 2,
art. 35, 42 ust. 2 pkt 6 oraz art. 42 ust. 3 pkt 1. Miedzy innymi okresla si¢ w nich obowiazki i
procedury lekarzy, felczeréw oraz innych podmiotow w przypadku rozpoznania takiej
choroby. Pragng zwrdci¢ uwagg, ze ani wykaz stanowiacy zatacznik do ustawy, wymieniajacy

choroby zakazne i zakazenia, do ktérych stosuje si¢ przepisy ustawy, ani zadna z kilku
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delegacji ustawowych zawartych w ustawie, nie obejmuje lub nie obliguje do wskazania
katalogu chorob szczegdlnie niebezpiecznych 1 wysoce zakaznych.

Z tych wzgledow nalezy wyjasni¢, czy nie jest potrzebne rozszerzenie ktorej§ z
delegacji ustawowych, np. zawartej w art. 3 ust. 4 o obowiazek okre$lenia kryteriow

rozpoznawania choroby szczegolnie niebezpiecznej 1 wysoce zakaznej.

Propozycja poprawki.:
- wart. 3 wust. 4 w pkt 1 po wyrazach "choroby zakaznej" dodaje si¢ wyrazy ", w

tym choroby szczegolnie niebezpiecznej i wysoce zakaznej";

Uwaga do art. 23

Przedmiotem uchwalanej ustawy jest miedzy innymi bezpieczenstwo zwiazane z
wprowadzaniem do obrotu produktow, ktére z uwagi na swoje wlasciwosci moga staé sig
zrédtem zakazenia. Moze tu chodzi¢ o produkty pochodzenia zwierzgcego badz roslinnego,
ktorych wprowadzanie do obrotu stanowi przedmiot innych ustaw (ustawa o bezpieczenstwie
zywnosci 1 zywienia, ustawa o produktach pochodzenia zwierzgcego, ustawa o wyrobie 1
rozlewie wyrobow winiarskich). Zgodnie z art. 23, podmiot wprowadzajacy do obrotu
produkty, okreslone w drodze rozporzadzenia wykonawczego ministra wtasciwego do spraw
zdrowia, bedzie obowiazany przestrzega¢ wymogi sanitarne, higieniczne czy dotyczace
pomieszczen, urzadzen i Srodkdéw transportu, okreslonych w akcie wykonawczym przez tego
ministra. Dotychczas obowiazujace w tym zakresie ustawy, zapobiegajac kolizji, stanowity ze
nie naruszaja przepisow o bezpieczenstwie zywnosci i zywienia. Uchwalana ustawa nie
zawiera takiej normy, wzajemne zazgbianie si¢ tych aktow moze sta¢ si¢ problemem w

praktyce ich stosowania.

Uwaga do art. 27 ust. 9 pkt 2
Propozycja poprawki.:
- w art. 27 w ust. 9 w pkt 2 po wyrazach "ust. 1" dodaje si¢ wyrazy "pkt 3";

Poprawka doprecyzowuje odwotanie do przepisu.

Uwaga do art. 30 ust. 3
Przepis jest zredagowany niepoprawnie i niezrozumiaty.
Propozycja poprawki:

- wart. 30 w ust. 3 wprowadzenie do wyliczenia otrzymuje brzmienie:
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"Rejestr, o ktorym mowa w ust. 1, zawiera:";

Uwaga do art. 30 ust. 5 pkt 2

Zawarta w tym przepisie delegacja ustawowa dotyczaca okreslenia wzorow i
terminOw przekazywania rejestrow zakazen i zachorowan na chorobg zakazna, zgonow z
powodu zakazenia lub choroby zakaznej, ich podejrzen oraz przypadkow stwierdzenia
dodatniego wyniku badania laboratoryjnego nie ma umocowania w przepisie merytorycznym,

obligujacym okreslony podmiot do przekazywania rejestrow.

Uwaga do art. 41 ust. 1i2

Pragneg zwrdci¢ uwage na zgltoszona w drugim czytaniu i przyjeta poprawke do art.
41, ktéra wprowadza do ustawy regulacje stanowiaca szczeg6lna ochrong danych osobowych
0sob zakazonych HIF lub chorych na AIDS. W mys$l dodanych przepiséw (w ust. 1 i 2), osoba
zakazona HIV lub chora na AIDS moze zastrzec dane, o ktorych mowa w art. 24 ust. 21 5,
art. 27 ust. 4 1 6, art. 29 ust. 3 1 5 oraz art. 30 ust. 3, umozliwiajace jej identyfikacj¢. W takim
przypadku zgloszenie lub rejestr zawiera¢ bgda zamiast imienia, nazwiska i nr PESEL -
inicjaty, zamiast daty urodzenia — wiek, zamiast adresu — nazwg¢ powiatu. Regulacje te pragng
podda¢ ocenie Senatu z punktu widzenia realizacji celow ustawy, tj. koniecznoS$ci
wprowadzenia nowych rozwigzan systemowych 1 stworzenia sprawnego systemu nadzoru nad
zakazeniami i chorobami zakaznymi.

Ponadto nalezy dokona¢ oceny zgodnosci tych rozwiazan z konstytucyjna zasada
roéwnosci wyrazona w art. 32 Konstytucji RP w kontekscie oso6b zakazonych badz chorych na
inne choroby zakazne wymienione w zataczniku do ustawy oraz zasady proporcjonalnosci,
wyrazonej w art. 31 ust. 3 Konstytucji RP, w mysl ktorej ustawa moze ogranicza¢ prawa
jednostki (w tym przypadku w zakresie ochrony jej danych osobowych), tylko w stopniu
niezbednym do osiagnigcia ustawowych celéw. Zgodnie z art. 51 ust. 2 Konstytucji RP,
wladze publiczne nie moga pozyskiwac, gromadzi¢ 1 udostgpnia¢ innych informacji o

obywatelach niz niezb¢dne w demokratycznym panstwie prawnym.

Uwaga do art. 41 ust. 2

Nalezy zauwazy¢, ze przepis ten jest norma szczego6lna do przepisu art. 27 ust. 1,
dotyczaca obowiazkéw lekarza w przypadku stwierdzenia lub podejrzenia, ze zgon nastapit z
powodu zakazenia HIV lub zachorowania na AIDS. Niejasne jest jednak, czy w takiej sytuacji

lekarz ma obowiazek zawiadomi¢ tylko panstwowego powiatowego inspektora sanitarnego,
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czy rowniez inne organy, wskazane w art. 27 ust. 1, to jest postapi¢ tak, jak w przypadku

zgonu z powodu innej choroby zakazne;.

Uwaga do art. 41 ust. 4i5

W zalaczniku do ustawy w pkt 55 zakazenie HIV oznacza zakazenie ludzkim
wirusem niedoboru odpornosci. Nalezy ujednolici¢ nazwe tego zakazenia.

Propozycja poprawki.:

- w art. 41 w ust. 4 i 5 wyrazy "wirusem nabytego niedoboru odpornosci"”

zastgpuje si¢ wyrazami " ludzkim wirusem niedoboru odpornosci";

Hanna Kasnikowska

gltowny legislator



