Tisztelt Képviselő-testület!

Indokolás a rendelet-tervezethez:

Magyarország helyi önkormányzatairól szóló 2011. évi CLXXXIX. törvény 13. § (1) bekezdés 4. pontja, valamint a 23. § (5) bekezdés 9. pontja a települési önkormányzat feladataként határozza meg az egészségügyi alapellátás biztosítását.

Az Országgyűlés 2015. július 6-án fogadta el az egészségügyi alapellátásról szóló 2015. évi CXXIII. törvényt (Eatv.). Az Eatv. – az önkormányzatok feladatai vonatkozásában – 2015. augusztus 1-től hatályon kívül helyezte az egészségügyről szóló 1997. évi CLIV. törvény (Eütv.) 152.§ (1)-(2) bekezdését:

„152. § (1) A települési önkormányzat az egészségügyi alapellátás körében gondoskodik: 

a) a háziorvosi, házi gyermekorvosi ellátásról,

b) a fogorvosi alapellátásról,

c) az alapellátáshoz kapcsolódó ügyeleti ellátásról,

d) a védőnői ellátásról,

e) az iskola-egészségügyi ellátásról.

(2) A települési önkormányzat képviselő-testülete - a kormányrendelet szerinti praxiskezelő által megadott szempontokat figyelembe véve - megállapítja és kialakítja az egészségügyi alapellátások körzeteit. Több településre is kiterjedő ellátás esetén a körzet székhelyét az érintett települési önkormányzatok egyetértésben állapítják meg.”

2015. augusztus 1-től az önkormányzatok egészségügyi alapellátással kapcsolatos feladatait az Eatv. állapítja meg: „5. § (1) A települési önkormányzat az egészségügyi alapellátás körében gondoskodik: 

a) a háziorvosi, házi gyermekorvosi ellátásról,

b) a fogorvosi alapellátásról,

c) az alapellátáshoz kapcsolódó háziorvosi, házi gyermekorvosi és fogorvosi ügyeleti ellátásról,

d) a védőnői ellátásról, és

e) az iskola-egészségügyi ellátásról.”

Az egészségügyi alapellátásról szóló 2015. évi CXXIII. törvényt 5.§ (1) bekezdés a)-e) pontjaiban meghatározott valamennyi egészségügyi alapellátás körzeteit az Eatv. 6.§ (1) bekezdése alapján önkormányzati rendeletben kell szabályozni:

„6.§ (1) A települési önkormányzat képviselő-testülete - a Kormány által kijelölt praxiskezelő által megadott szempontokat figyelembe véve - rendeletben megállapítja és kialakítja az egészségügyi alapellátások körzeteit. Több településre is kiterjedő ellátás esetén a körzet székhelyét az érintett települési önkormányzatok erre irányuló megállapodásban határozzák meg.”

Az önálló orvosi tevékenységről 2000. évi II. törvény 2. § (1)-(2) bekezdése szerint: 

„háziorvos önálló orvosi tevékenységet – akadályoztatásának jogszabályban meghatározott eseteit kivéve – csak személyesen folytathat az önkormányzat által meghatározott háziorvosi körzetben, a praxisjogot engedélyező határozat jogerőre emelkedésétől. A praxisjog alapján végezhető önálló orvosi tevékenység – törvényben meghatározott kivétellel – csak a települési önkormányzat rendeletében meghatározott háziorvosi körzetben folytatható.”

Az egészségügyi alapellátásról szóló 2015. évi CXXIII. törvény 5.§ (2) bekezdése szerint az önkormányzati rendelettel kapcsolatban ki kell kérni a háziorvos és a védőnő véleményét:
„5.§ (2): Az alapellátás nyújtását érintő jogviszony megváltoztatásáról szóló döntésének meghozatala során a települési önkormányzat kikéri az alapellátást végző orvos, illetve védőnő véleményét.”
A 6.§ (2) bekezdés alapján pedig: „A 6. § (1) bekezdés szerinti körzetek megállapítása és kialakítása során ki kell kérni az alapellátásért felelős országos módszertani intézet véleményét is.”

A Kormány a praxiskezelőt a háziorvosok, a házi gyermekorvosok és a fogorvosok vonatkozásában az önálló orvosi tevékenységről szóló 2000. évi II. törvény végrehajtásáról szóló 313/2011.(XII. 23.) Kormányrendeletben jelölte ki. A 313/2011.(XII. 23.) Kormányrendelet 12. § (1) bekezdése szerint a Kormány praxiskezelőként az Országos Tisztifőorvosi Hivatalt jelöli ki.

A Kormányrendelet hivatkozott rendelkezése 2015.03.01. előtt praxiskezelőként az Országos Alapellátási Intézetet (OALI) jelölte ki.

Az Állami Népegészségügyi és Tisztiorvosi Szolgálatról, a népegészségügyi szakigazgatási feladatok ellátásáról, valamint a gyógyszerészeti államigazgatási szerv kijelöléséről szóló 323/2010. (XII. 27.) Kormányrendelet 3/A.§ értelmében az ÁNTSZ-t a Kormányrendelet 1. mellékletben meghatározott országos intézet és az Országos Tisztiorvosi Hivatal alkotja.

A Kormányrendelet 9. § (1) bekezdése alapján az országos intézet az ÁNTSZ szakmai-módszertani, tudományos kutatási, képzési, továbbképzési, nyilvántartási, koordinálási, szakértői, valamint az egészségügyi szolgáltatók feletti egyes szakfelügyeleti feladatokat ellátó szerve.

A Kormányrendelet 1. melléklet 4. pontja alapján országos intézetnek minősül a Nemzeti Egészségfejlesztési Intézet (NEFI).

A költségvetési szerv alapító okirata szerint a NEFI az alapellátás területén az ÁNTSZ […] szakmai-módszertani alapintézménye.

A Heves Megyei Kormányhivatal HE/TFO/2111/2016. sz. megkeresésében javaslattal élt a jogszabályi változások miatt az  egészségügyi alapellátási körzetekről 8/2013. (IV.25.) önkormányzati rendeletet felülvizsgálata, hatályon kívül helyezése és új rendelet megalkotása tárgyában.

Az előterjesztés mellékletét képező rendelet-tervezet a jelenlegi körzetbeosztást tünteti fel, azonban megtörtént a jogszabályi változások átvezetésre, illetve kiegészítése arról, hogy a település mely ügyeleti körzethez tartozik. 

A rendelettervezet képviselő-testület által történő elfogadását megelőzően sor került a Nemzeti Egészségfejlesztési Intézet (NEFI) véleményének beszerzésére…….
Az előterjesztés tartalmazza a jogalkotásról szóló 2010. évi CXXX. törvény 17.§-a értelmében az előzetes hatásvizsgálat eredményét, 18.§-ban foglaltak szerint a rendelet-tervezet indokolását.  

Az előadottak alapján kérem a Tisztelt Képviselő-testületet, hogy az egészségügyi alapellátási körzetekről szóló önkormányzati rendelet tervezetét megtárgyalni és elfogadni szíveskedjenek.
Novaj, 2016. október 17. 






Tisztelettel:
dr. Fodor Ferenc
aljegyző
HATÁSVIZSGÁLATI LAP
az egészségügyi alapellátási körzetekről szóló

../2016.(XI...) önkormányzati rendelet-tervezethez

 (a jogalkotásról szóló 2010. évi CXXX. törvény 17. §-a alapján)
A tervezett jogszabály várható következményei, különösen: 

I.
Társadalmi hatás: a felhatalmazó jogszabály megváltozott, a korábbi szabályozás hatályon kívül helyezésre került, így a  dereguláció következtében az önkormányzati rendelet felülvizsgálata és kiegészítése volt szükséges, amely tartalmilag a korábbiakhoz képest jelentős módosítást nem tartalmaz
II.
Gazdasági hatása: nincs  

III.
Költségvetési hatásai: nincs 

IV.
Környezeti következményei: nincs 

V.
Egészségi következményei: nincs 

VI.
Adminisztratív terheket befolyásoló következményei: nincs 

VII.
A megalkotás szükségessége: felhatalmazó jogszabály megváltozott 

VIII.
A jogalkotás elmaradásának várható következményei: a felülvizsgálati kötelezettség, elmaradása törvényességi felügyeleti eljárást vonhat maga után.

IX.
Az alkalmazáshoz szükséges személyi, szervezeti, tárgyi és pénzügyi 



feltételek: 
a feltételek biztosítottak. 

Novaj, 2016. október 17.  







                                            dr. Fodor Ferenc










     aljegyző 

Novaj Községi Önkormányzat Képviselő-testületének

…./2016. (…..) önkormányzati rendelettervezete

az egészségügyi alapellátási körzetekről

Novaj Községi Önkormányzat Képviselő-testülete az egészségügyi alapellátásról szóló 2015. évi CXXIII. törvény 6.§ (1) bekezdésében kapott felhatalmazás alapján, az Alaptörvény 32. cikk (1) bekezdés a) pontjában, továbbá Magyarország helyi önkormányzatairól szóló 2011. évi CLXXXIX. törvény 13.§ (1) bekezdés 4. pontjában meghatározott feladatkörében eljárva - az egészségügyi alapellátásról szóló 2015. évi CXXIII. törvény 6. § (2) bekezdésében biztosított véleményezési jogkörében eljáró alapellátásért felelős országos módszertani intézet véleményének kikérésével - a következőket rendeli el:

1.§ (1) A rendelet célja, hogy Novaj Községi Önkormányzat (a továbbiakban: Önkormányzat) közigazgatási területén – az orvosi tevékenységről szóló 2000. évi II. törvényben foglaltakkal összhangban – az egészségügyi alapellátásról szóló 2015. évi CXXIII. törvényben meghatározott alapellátási feladatát a betegellátás színvonalának emelése érdekében teljes körűen biztosítsa.

(2)
A rendelet hatálya kiterjed Novaj község közigazgatási területén területi ellátási kötelezettséggel működő háziorvosi körzetre, védőnői ellátás körzetére, az alapellátáshoz kapcsolódó ügyeleti ellátásra, valamint az iskola-egészségügyi ellátásra.
(3) Az Önkormányzat az egészségügyi alapellátás körébe tartozó közszolgáltatási feladatának ellátását, feladat-ellátási szerződésben foglaltaknak megfelelően biztosítja.

2.§ (1) 
Az Önkormányzat teljes közigazgatási területe egy háziorvosi vegyes körzetet alkot.

(2) 
A körzet székhelye: 3327 Novaj, Mátyás út 61.
4.§ (1) 
A 2. és 3. §-ban meghatározott alapellátáshoz kapcsolódó ügyeleti ellátást az Önkormányzat társulási megállapodás keretében látja el.

(2) 
Az ügyeleti ellátás székhelye: 3300 Eger, Szálloda u. 2/a.
5.§ (1) 
Az Önkormányzat teljes közigazgatási területe egy védőnői körzetet alkot. 

(2) A körzet székhelye: 33267 Novaj, Mátyás út 61.
6.§ (1)A fogorvosi alapellátás körében ellátandó feladat a felnőtt és gyermekfogászat, valamint az iskolafogászati ellátás biztosítása.

(4) 
A fogorvosi alapellátáshoz kapcsolódó ügyeleti ellátást az Önkormányzat társulási megállapodás keretében látja el.

(5) 
Az ügyeleti ellátás székhelye: 3300 Eger, Klapka György u.1.
7.§  
Az iskola-egészségügyi ellátás a háziorvos és védőnő együttes szolgáltatásából áll, melyet a 3327 Novaj, Mátyás út út 61. szám alatti orvosi rendelőben biztosítanak.

8.§
(1) Ez a rendelet a kihirdetését követő napon lép hatályba.

(2) Hatályát veszti az egészségügyi alapellátási körzetekről szóló 8/2013.(IV.25.) önkormányzati rendelet.
	Dr. Darvainé Dr. Kádár Katalin 
             polgármester
	Vasas Ágostonné.

jegyző

	
	


A rendelet elfogadásra került: 2016. 11…………

A rendelet kihirdetésre került: 2016. 11…………
	
	Vasas Ágostonné

         jegyző
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