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tekst jednolity z dnia 2 listopada 2005 r. (Dz.U. Nr 226, poz. 1943)
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2010-01-01 Dz.U. 2009 Nr219 poz. 1706 Art. 6
poz. 1708 Art. 117
2009-06-05 Dz.U.2009 Nr76 poz. 641 Art. 5
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2009-02-11 Dz.U. 2009 Nr22 poz. 120 Art. 5
2009-02-01 Dz.U.2009 Nr6 poz. 33 Art. 7
2008-07-29

Rozdziat 1. Przepisy ogélne

Art. 1. [Zakres podmiotowy]
Ustawa okres$la zasady i warunki wykonywania zawodéw lekarza i lekarza dentysty.

Art. 2. [Definicje]

1. Wykonywanie zawodu lekarza polega na udzielaniu przez osobe posiadajgcg wymagane kwalifikacje,
potwierdzone odpowiednimi dokumentami, $wiadczeh zdrowotnych, w szczegdlnosci: badaniu stanu
zdrowia, rozpoznawaniu chordb i zapobieganiu im, leczeniu i rehabilitacji chorych, udzielaniu porad
lekarskich, a takze wydawaniu opinii i orzeczen lekarskich.

2. Wykonywanie zawodu lekarza dentysty polega na udzielaniu przez osobe posiadajacg wymagane
kwalifikacje, potwierdzone odpowiednimi dokumentami, $wiadczen okreslonych w ust. 1, w zakresie
choréb zebow, jamy ustnej, czesci twarzowej czaszki oraz okolic przylegtych.

2a. (uchylony)

3. Za wykonywanie zawodu lekarza uwaza sie takze prowadzenie przez lekarza prac badawczych w

dziedzinie nauk medycznych lub promocji zdrowia, nauczanie zawodu lekarza lub zatrudnienie w
podmiotach zobowigzanych do finansowania $wiadczen opieki zdrowotnej ze $rodkéw publicznych w
rozumieniu przepisow ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz.U. Nr 210, poz. 2135, z p6zn. zm.) lub urzedach te podmioty
obstugujacych, w ramach ktérego wykonuje sie czynnosci zwigzane z przygotowywaniem,
organizowaniem lub nadzorem nad udzielaniem swiadczen opieki zdrowotne;j.

Art. 3. [Rozwiniecie]

1. llekro¢ w przepisach ustawy jest mowa o lekarzu bez blizszego okreslenia, rozumie sie przez to
rowniez lekarza dentyste.

2. llekro¢ w ustawie jest mowa o panstwie cztonkowskim Unii Europejskiej, nalezy przez to rozumiec
réwniez panstwo cztonkowskie Europejskiego Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA) - strony umowy o
Europejskim Obszarze Gospodarczym oraz Konfederacje Szwajcarska.

3. llekro¢ w ustawie jest mowa o obywatelach panstw cztonkowskich Unii Europejskiej, rozumie sie przez
to takze cztonkéw ich rodzin w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 14 lipca 2006 r. o wjezdzie na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, pobycie oraz wyjezdzie z tego terytorium obywateli panstw
cztonkowskich Unii Europejskiej i cztonkéw ich rodzin (Dz.U. Nr 144, poz. 1043 oraz z 2007 r. Nr 120, poz.
818) oraz obywateli panstw trzecich posiadajgcych zezwolenie na pobyt rezydenta dtugoterminowego WE



W rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 13 czerwca 2003 r. o cudzoziemcach (Dz.U. z 2006 r. Nr 234, poz.
1694, z 2007 r. Nr 120, poz. 818 i Nr 165, poz. 1170 oraz z 2008 r. Nr 70, poz. 416).

Art. 4. [Wykonywanie zawodu]

Lekarz ma obowigzek wykonywa¢ zawdd, zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej,
dostepnymi mu metodami i Srodkami zapobiegania, rozpoznawania i leczenia choréb, zgodnie z zasadami
etyki zawodowej oraz z nalezytg starannoscia.

Rozdzial 2. Prawo wykonywania zawodu lekarza
Art. 5. [Warunki przyznania prawa wykonywania zawodu]

1. Okregowa rada lekarska przyznaje, z zastrzezeniem ust. 2-4 oraz art. 5a-5¢, prawo wykonywania
zawodu lekarza albo prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty osobie, ktéra:

1) jest obywatelem polskim Ilub obywatelem innego niz Rzeczpospolita Polska panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej;

2) posiada:

a) dyplom lekarza lub lekarza dentysty wydany przez polskg szkote wyzszg lub

b) dokument potwierdzajgcy formalne kwalifikacje lekarza lub lekarza dentysty, spetniajace
minimalne wymogi ksztatcenia okreslone w przepisach prawa Unii Europejskiej, wydany
przez inne niz Rzeczpospolita Polska panstwo cztonkowskie Unii Europejskiej,
wymieniony w wykazie, o ktérym mowa w art. 6b, i towarzyszace mu, odpowiednie
Swiadectwo wymienione w wykazie, o ktérym mowa w art. 6b, lub

¢) dyplom lekarza lub lekarza dentysty wydany przez inne panstwo niz panstwo
cztonkowskie Unii Europejskiej, pod warunkiem ze dyplom zostat uznany w
Rzeczypospolitej Polskiej za rownorzedny zgodnie z odrebnymi przepisami oraz ze
spetnia minimalne wymogi ksztatcenia okreslone w przepisach prawa Unii Europejskiej;

3) posiada petng zdolno$¢ do czynnosci prawnych;
4) posiada stan zdrowia pozwalajacy na wykonywanie zawodu lekarza lub lekarza dentysty;
5) wykazuje nienaganng postawe etyczna.

2. Osobie spetniajgcej warunki okreslone w ust. 1 okregowa rada lekarska przyznaje prawo wykonywania
zawodu lekarza albo prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty, jezeli wiada jezykiem polskim w
mowie i piSmie w zakresie niezbednym do wykonywania zawodu lekarza lub lekarza dentysty okreslonym
w przepisach wydanych na podstawie art. 7a pkt 1. Wymég ten nie dotyczy osoby, ktéra ukonczyta studia
medyczne w jezyku polskim.

3. Osobie, ktéra spetnia warunki okreslone w ust. 1 pkt 1, pkt 2 lit. a lub ¢ oraz pkt 3-5, okregowa rada
lekarska przyznaje prawo wykonywania zawodu lekarza albo prawo wykonywania zawodu lekarza
dentysty, jezeli ponadto:

1) odbyta staz podyplomowy lub uzyskata uznanie stazu podyplomowego odbytego poza granicami
Rzeczypospolitej Polskiej za rownowazny ze stazem podyplomowym odbytym w Rzeczypospolite]
Polskiej oraz

2) ziozyta z wynikiem pozytywnym Lekarski Egzamin Panstwowy lub Lekarsko-Dentystyczny
Egzamin Panstwowy w jezyku polskim lub w jezyku, w jakim byly prowadzone w polskich
uczelniach medycznych studia na kierunku lekarskim i lekarsko-dentystycznym, jezeli ukonczyta
studia w tym jezyku.

4. Wymdg, o ktorym mowa w ust. 3, dotyczy takze osoby, ktéra spetnia warunki okreslone w ust. 1 pkt 1 i
3-5 oraz w ust. 2 i posiada dokument potwierdzajacy formalne kwalifikacje lekarza lub lekarza dentysty, o
ktorym mowa w ust. 1 pkt 2 lit. b, ale nie posiada towarzyszacego mu swiadectwa, wymienionego w
wykazie, o ktérym mowa w art. 6b.



5. W celu odbycia stazu podyplomowego i ztozenia Lekarskiego Egzaminu Panstwowego lub Lekarsko-
Dentystycznego Egzaminu Panstwowego okregowa rada lekarska przyznaje ograniczone prawo
wykonywania zawodu lekarza albo ograniczone prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty, na okres
nie dtuzszy niz 5 lat.

Art. 5a. [Lekarze bedacy obywatelami panstw UE]

Osobie, ktéra spetnia warunki okreslone w art. 5 ust. 1 pkt 1 i 3-5 oraz ust. 2, okregowa rada lekarska
przyznaje prawo wykonywania zawodu lekarza, jezeli:

1) posiada dokument potwierdzajacy formalne kwalifikacje lekarza, $wiadczacy o rozpoczeciu
ksztatcenia przed dniem:

a) 20 grudnia 1976 r. w Krélestwie Belgii, Krélestwie Danii, Republice Francuskiej,
Krélestwie Niderlandéw, Republice Irlandii, Wielkim Ksiestwie Luksemburga, Republice
Federalnej Niemiec, Republice Wioskiej lub Zjednoczonym Krélestwie Wielkiej Brytanii i
Irlandii Pétnocne;,

b) 1 stycznia 1981 r. w Republice Greckiej,
¢) 1 stycznia 1986 r. w Krélestwie Hiszpanii lub Republice Portugalii,

d) 3 pazdziernika 1990 r. w bytej Niemieckiej Republice Demokratycznej, pod warunkiem
ze dokument uprawnia do wykonywania zawodu lekarza na terytorium Republiki
Federalnej Niemiec na tych samych warunkach jak dokument potwierdzajacy tego
rodzaju kwalifikacje przyznany przez odpowiednie wiadze Republiki Federalnej Niemiec,

e) 1 stycznia 1994 r. w Republice Austrii, Republice Finlandii, Krélestwie Szwecji,
Republice Islandii lub Krélestwie Norwegii,

f) 1 maja 1995 r. w Ksiestwie Liechtensteinu,
g) 1 czerwca 2002 r. w Konfederacji Szwajcarskiej,

h) 1 maja 2004 r. w Republice Czeskiej, Republice Stowackiej, Republice Stowenii,
Republice Litewskiej, Republice totewskiej, Republice Estonskiej, Republice Wegierskiej,
Republice Malty lub Republice Cypryjskiej,

i) 1 stycznia 2007 r. w Republice Butgarii lub Rumunii
- oraz zaswiadczenie wydane przez wtasciwe organy panstwa czionkowskiego Unii Europejskiej
potwierdzajgce, ze faktycznie i zgodnie z prawem wykonywata zawdd lekarza przez co najmniej
trzy kolejne lata w okresie pieciu lat bezposrednio poprzedzajgcych wydanie zaswiadczenia, albo
2) posiada dokument potwierdzajgcy formalne kwalifikacje lekarza, swiadczacy o rozpoczeciu
ksztatcenia przed dniem:

a) 20 sierpnia 1991 r. w bytym Zwigzku Socjalistycznych Republik Radzieckich w
przypadku Republiki Estonskiej,

b) 21 sierpnia 1991 r. w bytym Zwigzku Socjalistycznych Republik Radzieckich w
przypadku Republiki totewskiej,

¢) 11 marca 1990 r. w bylym Zwigzku Socjalistycznych Republik Radzieckich w przypadku
Republiki Litewskiej,

d) 25 czerwca 1991 r. w bytej Jugostawii w przypadku Republiki Stowenii,
e) 1 stycznia 1993 r. w bytej Czechostowacji w przypadku Republiki Czeskiej lub Republiki

Stowackiej
- oraz zaswiadczenie wydane przez wtasciwe organy odpowiednio: Republiki Estoriskiej, Republiki



totewskiej, Republiki Litewskiej, Republiki Stowenii, Republiki Czeskiej lub Republiki Stowackiej
potwierdzajace, ze dokument ten ma na terytorium tych panstw takg sama moc jak dokumenty
wymienione w odniesieniu do tych panstw w wykazie, o ktérym mowa w art. 6b, oraz ze faktycznie
i zgodnie z prawem wykonywata zawdd lekarza przez co najmniej trzy kolejne lata w okresie
pieciu lat bezposrednio poprzedzajacych wydanie zaswiadczenia, albo

3) posiada dokument potwierdzajacy formalne kwalifikacje lekarza wydany przez inne niz
Rzeczpospolita Polska parstwo czionkowskie Unii Europejskiej, inny niz dokumenty wymienione
w wykazie, o ktérym mowa w art. 6b, oraz zaswiadczenie wydane przez wiasciwe organy panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej potwierdzajgce, Zze posiadany przez nig dokument
potwierdzajgcy formalne kwalifikacje zostat uzyskany w wyniku ukonczenia ksztatcenia
spetniajgcego minimalne wymogi okreslone w przepisach Unii Europejskiej i jest w tym panstwie
uznawany za odpowiadajgcy dokumentom potwierdzajgcym kwalifikacje wymienionym w wykazie,
0 ktéorym mowa w art. 6b.

Art. 5b. [Prawo wykonywania zawodu]

1. Osobie, ktora spetnia warunki okreslone w art. 5 ust. 1 pkt 1 i 3-5 oraz ust. 2, okregowa rada lekarska
przyznaje prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty, jezeli:

1) posiada dokument potwierdzajgcy formalne kwalifikacje lekarza dentysty, Swiadczacy o
rozpoczeciu ksztatcenia przed dniem:

a) 28 stycznia 1980 r. w Krélestwie Belgii, Krélestwie Danii, Krélestwie Niderlandéw,
Republice Francuskiej, Republice Irlandii, Wielkim Ksiestwie Luksemburga, Republice
Federalnej Niemiec lub Zjednoczonym Krolestwie Wielkiej Brytanii i Irlandii P6tnocnej,

b) 1 stycznia 1981 r. w Republice Greckiej,
¢) 1 stycznia 1986 r. w Republice Portugalii,

d) 3 pazdziernika 1990 r. w bytej Niemieckiej Republice Demokratycznej, pod warunkiem
ze dokument uprawnia do wykonywania zawodu lekarza dentysty na terytorium Republiki
Federalnej Niemiec na tych samych warunkach jak dokument potwierdzajacy tego
rodzaju kwalifikacje przyznany przez wtasciwe organy Republiki Federalnej Niemiec,

e) 1 stycznia 1994 r. w Krélestwie Szwecji, Republice Finlandii, Republice Islandii lub
Krélestwie Norwegii,

f) 1 maja 1995 r. w Ksiestwie Liechtensteinu,
g) 1 czerwca 2002 r. w Konfederacji Szwajcarskiej,

h) 1 maja 2004 r. w Republice Stowenii, Republice Litewskiej, Republice totewskiej,
Republice Estoniskiej, Republice Wegierskiej, Republice Malty lub Republice Cypryjskiej,

i) 1 stycznia 2007 r. w Republice Butgarii
- oraz zaswiadczenie wydane przez wtasciwe organy panstwa czionkowskiego Unii Europejskiej
potwierdzajace, ze faktycznie i zgodnie z prawem wykonywata zawdd lekarza dentysty przez co
najmniej trzy kolejne lata w okresie pieciu lat bezposrednio poprzedzajgcych wydanie
zaswiadczenia, albo
2) posiada dokument potwierdzajgcy formalne kwalifikacje lekarza dentysty, Swiadczacy o
rozpoczeciu ksztatcenia przed dniem:

a) 20 sierpnia 1991 r. w bylym Zwigzku Socjalistycznych Republik Radzieckich w
przypadku Republiki Estonskiej,

b) 21 sierpnia 1991 r. w bytym Zwigzku Socjalistycznych Republik Radzieckich w
przypadku Republiki Lotewskiej,



¢) 11 marca 1990 r. w bytym Zwigzku Socjalistycznych Republik Radzieckich w przypadku
Republiki Litewskiej,

d) 25 czerwca 1991 r. w bytej Jugostawii w przypadku Republiki Stowenii

- oraz zaswiadczenie wydane przez wtasciwe organy odpowiednio: Republiki Estonskiej, Republiki
t otewskiej, Republiki Litewskiej lub Republiki Stowenii potwierdzajace, ze dokument ten ma na
terytorium tych panstw takg samg moc jak dokumenty wymienione w odniesieniu do tych panstw
w wykazie, o ktérym mowa w art. 6b, oraz ze faktycznie i zgodnie z prawem wykonywata zawdd
lekarza dentysty przez co najmniej trzy kolejne lata w okresie pieciu lat bezposrednio
poprzedzajacych wydanie zaswiadczenia, albo

3) posiada dokument potwierdzajacy formalne kwalifikacje lekarza dentysty, swiadczacy o
rozpoczeciu ksztatcenia medycznego przed dniem:

a) 28 stycznia 1980 r. w Republice Wioskiej,
b) 1 stycznia 1986 r. w Krélestwie Hiszpanii,
c) 1 stycznia 1994 r. w Republice Austrii,

d) 1 pazdziernika 2003 r. w Rumunii,

e) 1 maja 2004 r. w Republice Czeskiej, Republice Stowackiej lub bytej Czechostowac;i

- oraz zaswiadczenie wydane przez wtasciwe organy odpowiednio: Republiki Wtoskiej, Krélestwa
Hiszpanii, Republiki Austrii, Rumunii, Republiki Czeskiej lub Republiki Stowackiej potwierdzajace,
ze faktycznie i zgodnie z prawem wykonywata zawdd lekarza dentysty na terytorium tych panstw
przez co najmniej trzy kolejne lata w okresie pieciu lat bezposrednio poprzedzajacych wydanie
zaswiadczenia oraz ze jest uprawniona do wykonywania zawodu lekarza dentysty na takich
samych warunkach jak posiadacze dokumentéw wymienionych w wykazie, o ktérym mowa w art.
6b, albo

4) posiada dokument potwierdzajacy formalne kwalifikacje lekarza wydany w Republice Wioskiej,
Swiadczacy o rozpoczeciu ksztatcenia w okresie miedzy dniem 28 stycznia 1980 r. a dniem 31
grudnia 1984 r., oraz zaswiadczenie wydane przez wiasciwe organy Republiki Wioskiej
potwierdzajgce, ze:

a) zdafa test umiejetnosci przed odpowiednimi wtoskimi wtadzami, w celu ustalenia, ze
posiadana przez nig wiedza i umiejetnosci odpowiadajg kwalifikacjom potwierdzonym w
dokumentach wymienionych w odniesieniu do Republiki Wioskiej w wykazie, o ktérym
mowa w art. 6b, z wytgczeniem oséb, ktore ukonczyty co najmniej trzyletnie studia, co do
ktérych wtasciwe organy Republiki Wioskiej potwierdzity, ze sg one rownowazne z
ksztatceniem, o ktérym mowa w przepisach prawa Unii Europejskiej,

b) faktycznie i zgodnie z prawem wykonywata zawdd lekarza dentysty na terytorium
Republiki Wtoskiej przez co najmniej trzy kolejne lata w okresie pieciu lat bezposrednio
poprzedzajacych wydanie zaswiadczenia,

¢) jest uprawniona do wykonywania zawodu lekarza dentysty na takich samych warunkach
jak posiadacze dokumentéw wymienionych w odniesieniu do Wtoch w wykazie, o ktérym
mowa w art. 6b, albo

5) posiada dokument potwierdzajacy formalne kwalifikacje lekarza dentysty wydany przez inne niz
Rzeczpospolita Polska panstwo cztonkowskie Unii Europejskiej, inny niz dokumenty wymienione
w wykazie, o ktérym mowa w art. 6b, oraz zaswiadczenie wydane przez wtasciwe organy panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej potwierdzajace, ze posiadany przez nig dokument
potwierdzajacy formalne kwalifikacje zostat uzyskany w wyniku ukonczenia ksztatcenia
spetniajgcego minimalne wymogi okreslone w przepisach Unii Europejskiej i jest w tym panstwie
uznawany za odpowiadajgacy dokumentom potwierdzajgcym kwalifikacje wymienionym w wykazie,
o ktérym mowa w art. 6b.



2. Osoby, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 3, ktére ukonczyly co najmniej trzyletnie studia, co do ktérych
wlasciwe organy w danym panstwie cztonkowskim Unii Europejskiej potwierdzity, ze sg one rownowazne
z ksztatlceniem okreslonym w przepisach prawa Unii Europejskiej sa zwolnione z obowigzku
przedstawienia zaswiadczenia wydanego przez wiasciwe organy odpowiednio: Republiki Wtioskiej,
Krélestwa Hiszpanii, Republiki Austrii, Rumunii, Republiki Czeskiej lub Republiki Stowackiej
potwierdzajace, ze faktycznie i zgodnie z prawem wykonywaty zawdd lekarza dentysty na terytorium tych
panstw przez co najmniej trzy kolejne lata w okresie pieciu lat bezposrednio poprzedzajacych wydanie
zaswiadczenia.

3. Wymogi okreslone w ust. 1 pkt 4 lit. a-c dotyczg rowniez osob, ktére rozpoczety studia po dniu 31
grudnia 1984 r., o ile trzyletni okres studidw rozpoczat sie przed dniem 31 grudnia 1994 r.

Art. 5¢c. [Uznanie kwalifikacji przez ministra]
1. Osobie, ktora spetnia warunki okreslone w art. 5 ust. 1 pkt 1i 3-5 oraz ust. 2 i:

1) posiada dokument potwierdzajacy formalne kwalifikacje lekarza lub lekarza dentysty, o kiérym
mowa w art. 5a pkt 1 i 2, art. 5b ust. 1 pkt 1-4, lecz nie moze przedstawi¢ zaswiadczenia
wydanego przez wiasciwe organy panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej potwierdzajacego
faktyczne i zgodne z prawem wykonywanie zawodu lekarza lub lekarza dentysty na terytorium
tego panstwa czionkowskiego przez co najmniej trzy kolejne lata w okresie pieciu lat
bezposrednio poprzedzajgcych wydanie zaswiadczenia, albo

2) posiada dokument potwierdzajgcy formalne kwalifikacje lekarza lub lekarza dentysty wydany
przez inne panstwo niz panstwo czionkowskie Unii Europejskiej i moze przedstawic
zaswiadczenie, ze posiada trzyletnie doswiadczenie zawodowe w zawodzie lekarza lub lekarza
dentysty, uzyskane na terytorium panstwa czionkowskiego Unii Europejskiej, ktére uznato to
potwierdzenie kwalifikacji zawodowych zgodnie z wewnetrznymi przepisami tego panstwa oraz
potwierdzito uzyskane doswiadczenie zawodowe

- okregowa rada lekarska przyznaje prawo wykonywania zawodu lekarza lub prawo wykonywania
zawodu lekarza dentysty, jezeli minister wtasciwy do spraw zdrowia uznat kwalifikacje tej osoby do
wykonywania zawodu lekarza lub lekarza dentysty w wyniku postepowania okreslonego w odrebnych
przepisach o zasadach uznawania kwalifikacji zawodowych nabytych w panstwach czionkowskich Unii
Europejskiej, z zastrzezeniem ust. 2.

2. W przypadkach okreslonych w ust. 1 uprawnienie do wyboru stazu adaptacyjnego albo testu
umiejetnosci w rozumieniu przepisow o zasadach uznawania kwalifikacji zawodowych nabytych w
panstwach czionkowskich Unii Europejskiej moze zosta¢ wytgczone.

Art. 5d.
(uchylony)

Art. 5e.
(uchylony)

Art. 6. [Dokumenty wymagane do przyznania prawa]

1. W celu uzyskania prawa wykonywania zawodu, lekarz lub lekarz dentysta przedstawia okregowej
radzie lekarskiej, na obszarze ktérej zamierza wykonywac¢ zawdd, odpowiednie dokumenty stwierdzajgce
spetnienie wymagan:

1) okreslonych w art. 5 ust. 1 oraz w ust. 2, a jezeli tym lekarzem lub lekarzem dentystg jest osoba,
o ktérej mowa w art. 5 ust. 3 i 4 - réwniez dokumenty stwierdzajagce odbycie stazu
podyplomowego i ztozenie Lekarskiego Egzaminu Panstwowego lub Lekarsko-Dentystycznego
Egzaminu Panstwowego z wynikiem pozytywnym, albo

2) okreslonych w art. 5 ust. 1 pkt 1 i pkt 3-5 oraz w ust. 2 i w art. 5a pkt 1 albo pkt 2 albo pkt 3, albo

3) okreslonych w art. 5 ust. 1 pkt 1 i pkt 3-5 oraz w ust. 2 i w art. 5b ust. 1 pkt 1 albo pkt 2 albo pkt 3
albo pkt 4 albo pkt 5, albo

4) okreslonych w art. 5 ust. 1 pkt 1 i pkt 3-5 oraz w ust. 2 i w art. 5¢c ust. 1.



2. Za wystarczajace w zakresie spetnienia wymagania:

1) o ktérym mowa w art. 5 ust. 1 pkt 3 - uznaje sie zlozenie oswiadczenia nastepujacej tresci:
"Swiadomy odpowiedzialnoéci karnej za zlozenie falszywego o$wiadczenia o$wiadczam, ze
posiadam petng zdolno$¢ do czynnosci prawnych". Oswiadczenie powinno réwniez zawieraé
nazwisko i imie lekarza lub lekarza dentysty, oznaczenie miejsca i date ztozenia o$wiadczenia
oraz podpis lekarza lub lekarza dentysty;

2) o ktérym mowa w art. 5 ust. 1 pkt 5 - uznaje sie zlozenie oswiadczenia nastepujacej tresci:
"Swiadomy odpowiedzialnoéci karnej za ztozenie fatszywego o$wiadczenia o$wiadczam, ze nie
bytem karany za umys$ine przestepstwo lub umysine przestepstwo skarbowe oraz Ze nie toczy sie
przeciwko mnie postepowanie karne w sprawie o umy$lnie popetnione przestepstwo lub
przestepstwo skarbowe, oraz ze nie zachodzg okolicznosci, ktére zgodnie z Kodeksem Etyki
Lekarskiej oraz innymi przepisami prawa, w rozumieniu wymogu okreslonego w art. 5 ust. 1 pkt 5
ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty, mogtyby mie¢ wptyw na
wykonywanie zawodu lekarza lub lekarza dentysty na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej".
Oswiadczenie powinno rowniez zawieraé nazwisko i imie lekarza, oznaczenie miejsca i date
ztozenia oswiadczenia oraz podpis lekarza;

3) o ktérym mowa w art. 5 ust. 2 - uznaje sie ztozenie o$wiadczenia nastepujacej tresci: "Swiadomy
odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia oswiadczam, ze wiadam jezykiem
polskim w mowie i piSmie w zakresie niezbednym do wykonywania zawodu lekarza lub lekarza
dentysty okreslonym w przepisach wydanych na podstawie art. 7a pkt 1 ustawy z dnia 5 grudnia
1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty.". Oswiadczenie powinno réwniez zawieraé
nazwisko i imie lekarza, oznaczenie miejsca i date ztozenia o$wiadczenia oraz podpis lekarza.

3. W przypadku lekarza lub lekarza dentysty obywatela panstwa czionkowskiego Unii Europejskiej,
okregowa rada lekarska, w zakresie spetnienia wymagania, o ktérym mowa w art. 5 ust. 1 pkt 5, uznaje za
wystarczajace przedstawienie dokumentéw wydanych przez wiasciwe organy panstwa cztonkowskiego
Unii Europejskiej innego niz Rzeczpospolita Polska, potwierdzajacych, ze sg spetnione wymogi dotyczace
postawy etycznej lekarza oraz ze nie jest karany, oraz nie zawieszono mu badz nie pozbawiono go prawa
wykonywania zawodu z powodu powaznego przewinienia zawodowego lub przestepstwa. Jezeli wtasciwe
organy panstwa czionkowskiego Unii Europejskiej innego niz Rzeczpospolita Polska nie wydajg takich
dokumentow, stosuje sie przepis ust. 2 pkt 2.

4. Dokumentem potwierdzajacym spetnienie wymagania okreslonego w art. 5 ust. 1 pkt 4 jest orzeczenie
o0 stanie zdrowia pozwalajagcym na wykonywanie zawodu lekarza lub lekarza dentysty w zakresie
okreslonym w art. 2, wydane przez lekarza upowaznionego na podstawie przepiséw o przeprowadzaniu
badan lekarskich pracownikéw w zakresie profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracownikami oraz
orzeczeh wydawanych dla celéw przewidzianych w Kodeksie pracy.

5. W przypadku obywatela panstwa czionkowskiego Unii Europejskiej, za wystarczajace w zakresie
spetnienia wymagania okreslonego w art. 5 ust. 1 pkt 4 uznaje sie dokumenty odnoszace sie do stanu
zdrowia fizycznego lub psychicznego wymagane do wykonywania zawodu lekarza lub lekarza dentysty w
danym panstwie cztonkowskim Unii Europejskiej. W przypadku gdy dokumenty tego rodzaju nie sg
wydawane przez to panstwo, z ktérego lekarz lub lekarz dentysta przybywa, za wystarczajace uznaje sie
odpowiednie swiadectwo wydane przez organy wiasciwe tego panstwa.

6. W celu uzyskania ograniczonego prawa wykonywania zawodu, o ktérym mowa w art. 5 ust. 5 - lekarz,
lekarz dentysta przedstawia okregowej radzie lekarskiej, na obszarze ktdrej zamierza odby¢ staz
podyplomowy, dokumenty stwierdzajgce spetnienie wymagan, o ktérych mowa w art. 5 ust. 1 pkt 1i 2 lit. a
lub ¢ oraz pkt 3-5 i w ust. 2 albo w art. 5 ust. 1 pkt 1, 3-5 i ust. 2, oraz dokument potwierdzajgcy formalne
kwalifikacje lekarza lub lekarza dentysty, o ktérym mowa w art. 5 ust. 1 pkt 2 lit. b.

7. W celu uzyskania ograniczonego prawa wykonywania zawodu do odbycia stazu adaptacyjnego lub
ztozenia testu umiejetnosci w rozumieniu przepiséw o zasadach uznawania kwalifikacji zawodowych
nabytych w panstwach czionkowskich Unii Europejskiej - lekarz, lekarz dentysta przedstawia okregowej
radzie lekarskiej, na obszarze ktérej zamierza odbyé staz adaptacyjny lub ztozy¢ test umiejetnosci,
dokumenty stwierdzajgce spetnienie wymagan, o ktérych mowa w art. 5 ust. 1 pkt 1, 3-5, ust. 2 oraz w art.
5c ust. 1 pkt 1 lub 2, oraz decyzje wtasciwego organu w sprawie odbycia stazu adaptacyjnego lub testu



umiejetnosci.
8. Minister wlasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej, okresli, w
drodze rozporzadzenia, wzory dokumentéw prawa wykonywania zawodu, o ktérych mowa w ust. 10,

uwzgledniajgc w szczegodlnosci niezbedne dane osobowe lekarza, numer prawa wykonywania zawodu,
adnotacje o wpisie do okregowego rejestru lekarzy oraz dane dotyczace kwalifikacji lekarza.

9. Dokumenty, o ktorych mowa w ust. 3-5, mogg by¢ przedstawiane w ciggu 3 miesiecy od daty ich
wydania.

10. Na podstawie ztozonych dokumentéw i oswiadczen, o ktérych mowa w ust. 1-7, okregowa rada
lekarska przyznaje prawo wykonywania zawodu lekarza albo prawo wykonywania zawodu lekarza
dentysty albo ograniczone prawo wykonywania zawodu lekarza albo ograniczone prawo wykonywania
zawodu lekarza dentysty i wydaje dokument "Prawo wykonywania zawodu lekarza" albo "Prawo
wykonywania zawodu lekarza dentysty" albo "Ograniczone prawo wykonywania zawodu lekarza" albo
"Ograniczone prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty".

11. Okregowa rada lekarska, na wniosek lekarza lub lekarza dentysty, wydaje:

1) zaswiadczenie stwierdzajgce, ze lekarz lub lekarz dentysta posiada kwalifikacje zgodne z
wymaganiami wynikajagcymi z przepisow prawa Unii Europejskiej oraz ze posiadany dyplom,
Swiadectwo lub inny dokument potwierdzajacy posiadanie formalnych kwalifikacji odpowiada
dokumentom potwierdzajagcym formalne kwalifikacje lekarza lub lekarza dentysty wynikajace z
przepisow prawa Unii Europejskiej;

2) zaswiadczenie potwierdzajgce posiadanie przez lekarza, lekarza dentyste specjalizacji
réwnorzednej ze specjalizacjg wymieniong w przepisach obowigzujacych w Unii Europejskiej w
odniesieniu do Rzeczypospolitej Polskiej;

3) zaswiadczenie potwierdzajace, ze lekarz, lekarz dentysta posiada prawo wykonywania zawodu,
ktérego nie zostat pozbawiony ani ktére nie zostato zawieszone, oraz Zze nie zostat ukarany przez
sad lekarski, nie toczy sie przeciwko niemu postepowanie w przedmiocie odpowiedzialnosci
zawodowej albo wszczete przez okregowg rade lekarskg mogace skutkowaé zawieszeniem
prawa wykonywania zawodu ani ograniczeniem w wykonywaniu okreslonych czynnosci
medycznych;

4) zaswiadczenie o przebiegu pracy zawodowej;

5) inne zaswiadczenia wymagane przez wtasciwe organy innych niz Rzeczpospolita Polska panstw
cztonkowskich Unii Europejskiej zgodnie z przepisami prawa Unii Europejskie;.

12. Naczelna Rada Lekarska wydaje zaswiadczenia, o ktérych mowa w ust. 11, jezeli nie jest mozliwe
ustalenie wlasciwej okregowej rady lekarskiej.

Art. 6a. [Tryb postepowania]

1. Przyznanie prawa wykonywania zawodu lekarza albo ograniczonego prawa wykonywania zawodu
lekarza albo odmowa przyznania tego prawa przez okregowg rade lekarskg powinna by¢ dokonana
niezwtocznie, nie pozniej jednak niz w ciggu 3 miesiecy od ztozenia wszystkich dokumentéw okreslonych
ustawa.

1a. Wiasciwy organ zawiadamia wnioskodawce o otrzymaniu dokumentow w terminie miesigca od dnia
ich otrzymania. W przypadku stwierdzenia brakéw formalnych wzywa do ich uzupetnienia.

2. Jezeli okregowa rada lekarska posiada informacje dotyczace waznego zdarzenia, kidre wystgpito
przed podjeciem w Rzeczypospolitej Polskiej dziatalno$ci przez obywatela innego panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej i ktére moze mieé¢ wptyw na
podjecie lub wykonywanie zawodu lekarza, informuje o tym zdarzeniu panstwo czionkowskie Unii
Europejskiej, ktérego obywatelstwo cudzoziemiec posiada lub z ktérego przybywa, i wystepuje z
wnioskiem o weryfikacje tych informacji oraz o zawiadomienie o dziataniach, ktére zostaty podjete w
zwigzku z tym zdarzeniem.

2a. Okregowa rada lekarska wspotpracuje z wiasciwymi organami panstw czionkowskich Unii
Europejskiej oraz przekazuje wtasciwym organom panstw cztonkowskich Unii Europejskiej informacje o



toczacych sie i prawomocnie zakonczonych postepowaniach dyscyplinarnych lub karnych oraz innych
powaznych okolicznosciach, ktére moga mie¢ wplyw na wykonywanie zawodu lekarza lub lekarza
dentysty, z uwzglednieniem przepiséw dotyczgcych ochrony danych osobowych oraz w przypadku
wniosku tych organéw dotyczacego przekazania tych informacji sprawdza okolicznosci faktyczne oraz
zawiadamia te organy o poczynionych ustaleniach.

3. (uchylony)

4. W przypadku uzasadnionych watpliwosci dotyczacych autentycznosci dyplomoéw lub dokumentéw

wydanych przez wiasciwe organy panstw czionkowskich Unii Europejskiej, okregowa rada lekarska
zwraca sie do odpowiednich wiasciwych organéw tego panstwa o potwierdzenie autentyczno$ci
dokumentow potwierdzajgcych formalne kwalifikacje, w tym dotyczace specjalizacji, wydanych w tym
panstwie, a takze o poswiadczenie, ze lekarz zamierzajagcy wykonywa¢ zawod na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej uzyskat petne wyksztatcenie zgodne z przepisami obowigzujacymi w
okreslonym panstwie czionkowskim Unii Europejskie;.

5. Dokumenty przekazane w ramach weryfikacji zachowujg wazno$¢ przez okres trzech miesiecy od dnia
ich wydania.

Art. 6b. [Wykaz unijnych dokumentéw potwierdzajacych kwalifikacje]

Minister wtasciwy do spraw zdrowia ogtosi, w drodze obwieszczenia, w Dzienniku Urzedowym
Rzeczypospolitej Polskiej "Monitor Polski", wykaz dyploméw, $wiadectw i innych dokumentéw
poswiadczajgcych formalne kwalifikacje do wykonywania zawodu lekarza lub lekarza dentysty przez
obywateli panstw cztonkowskich Unii Europejskie;.

Art. 7. [Prawo wykonywania zawodu przez cudzoziemcow]

1. Cudzoziemcowi niebedgcemu obywatelem panstwa czionkowskiego Unii Europejskiej okregowa rada
lekarska wiasciwa ze wzgledu na zamierzone miejsce wykonywania zawodu przyznaje prawo
wykonywania zawodu lekarza albo prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty na state albo na czas
okreslony, jezeli spetnia nastepujgce warunki:

1) posiada dyplom lekarza lub lekarza dentysty wydany:

a) przez polskg szkote wyzsza lub
b) w innym niz Rzeczpospolita Polska panstwie cztonkowskim Unii Europejskiej, lub

c) winnym panstwie niz panstwo czlonkowskie Unii Europejskiej, pod warunkiem ze
dyplom zostat uznany w Rzeczypospolitej Polskiej za rwnowazny zgodnie z odrebnymi
przepisami oraz ze spetnia minimalne wymogi ksztatcenia okreslone w przepisach Unii
Europejskiej;

2) posiada petng zdolnos$¢ do czynnosci prawnych;

3) posiada stan zdrowia pozwalajgcy na wykonywanie zawodu lekarza lub lekarza dentysty;
4) wykazuje nienaganng postawe etyczna;

5) wykazuje znajomos¢ jezyka polskiego okreslong w ust. 3;

6) odbyt staz podyplomowy;

7) zlozyt z wynikiem pozytywnym Lekarski Egzamin Panstwowy lub Lekarsko-Dentystyczny
Egzamin Panstwowy;

8) uzyskat prawo pobytu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, zgodnie z odrebnymi przepisami.

1a. Cudzoziemcowi, o ktérym mowa w ust. 1, zamierzajgcemu wykonywa¢ zawdd na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej wytacznie w celu odbycia ksztatcenia podyplomowego w okreslonej formie lub
odbycia studiéw w celu uzyskania stopnia naukowego albo uczestniczenia w badaniach naukowych i
pracach rozwojowych, przyznaje sie prawo wykonywania zawodu na czas okre$lony, jezeli spetnia
warunki okre$lone w ust. 1 oraz uzyska na podstawie odrebnych przepiséw zgode ministra wtasciwego do
spraw zdrowia na odbycie okreslonej formy ksztatcenia lub studiow.



1b. Prawo wykonywania zawodu, o ktérym mowa w ust. 1a, przyznaje sie wylgcznie na okres szkolenia
zawodowego lub trwania studidw, lub prowadzenia badan naukowych i prac rozwojowych we wskazanym
miejscu szkolenia, studiéw lub prowadzenia badan.

2. Cudzoziemcowi, o ktérym mowa w ust. 1, mozna przyzna¢ ograniczone prawo wykonywania zawodu
lekarza albo ograniczone prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty, jezeli spetnia warunki okreslone
wust. 1 pkt1-4i7.

3. Cudzoziemcowi, o ktérym mowa w ust. 1, przyznaje sie prawo wykonywania zawodu, o ktérym mowa

w ust. 1, 1ai 2, jezeli ukohczyt studia medyczne w jezyku polskim albo jezeli wykazat znajomosc¢ jezyka
polskiego niezbedng do wykonywania zawodu lekarza lub lekarza dentysty potwierdzong egzaminem z
jezyka polskiego.

3a. (uchylony)

4. (uchylony)

5. Przepisy art. 6 ust. 1-3 stosuje sie odpowiednio.

6. Egzamin, o ktérym mowa w ust. 3, przeprowadza Naczelna Rada Lekarska.

6a. W celu przeprowadzenia egzaminu, o ktérym mowa w ust. 3, Naczelna Rada Lekarska powotuje
szescioosobowg komisje egzaminacyjng, w ktérej sktad wchodzg lekarze o odpowiednio wysokich
kwalifikacjach, w tym co najmniej dwéch legitymujacych sie tytutem specjalisty z wybranej dziedziny
medycznej, oraz co najmniej jedna osoba posiadajaca wyksztatcenie wyzsze na kierunku filologia polska.
Komisja egzaminacyjna wybiera sposréd swoich czionkdéw przewodniczacego i sekretarza. Sekretarz
komisji sporzadza protokét przebiegu egzaminu, a podpisujg go cztonkowie i przewodniczacy.

7. Opfate za egzamin, o ktérym mowa w ust. 3, ponosi osoba zdajaca, a wptywy z tego tytutu stanowig
przychod Naczelnej Rady Lekarskiej.
8. (uchylony)
Art. 7a. [Egzamin z jezyka]
Minister wtasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej, okresli, w drodze
rozporzadzenia:
1) zakres znajomosci jezyka polskiego w mowie i pismie, niezbednej do wykonywania zawodu
lekarza, lekarza dentysty, majac na wzgledzie w szczegolnosci zakres uprawnien zawodowych
okreslonych w art. 2;

2) sposob i tryb przeprowadzenia egzaminu, o ktérym mowa w art. 7 ust. 3, wysokos$c¢ optaty za ten
egzamin oraz wzér zaswiadczenia potwierdzajacego pozytywne ztozenie egzaminu, majgc na
wzgledzie zapewnienie prawidtowego przebiegu egzaminu oraz koszt organizacji egzaminu.

Art. 8. [Wpis do rejestru lekarzy]

1. Lekarz, ktory uzyskat prawo wykonywania zawodu albo ograniczone prawo wykonywania zawodu,
podlega wpisowi do rejestru prowadzonego przez wiasciwg okregowg rade lekarska.

2. Naczelna Rada Lekarska okresli szczegdtowy tryb postepowania w sprawach przyznawania prawa
wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty i prowadzenia rejestru lekarzy.

Art. 9. [Prawo wykonywania niektorych czynnosci przez cudzoziemcow]

1. Lekarz o odpowiednio wysokich kwalifikacjach, nieposiadajacy prawa wykonywania zawodu na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, ale posiadajgcy to prawo w innym panstwie, moze prowadzi¢
teoretyczne i praktyczne nauczanie zawodu lekarza lub bra¢ udziat w konsylium lekarskim i wykonywac
zabiegi, ktérych potrzeba wynika z tego konsylium lub programu nauczania, jezeli:

1) zostal zaproszony przez lekarza posiadajgcego prawo wykonywania zawodu na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, kazdorazowo po uzyskaniu zgody wtasciwej okregowej rady lekarskiej,
lub

2) zostat zaproszony przez lekarza wykonujgcego zawdd w zaktadzie opieki zdrowotnej,



kazdorazowo po uzyskaniu zgody kierownika tego zaktadu i wtasciwej okregowej rady lekarskiej,
lub

3) zostat zaproszony przez szpital kliniczny lub medyczng jednostke naukowa, ktdra informuje o
tym wiasciwg okregowg rade lekarska.

2. Lekarz, lekarz dentysta bedacy obywatelem panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej, ktéry posiada
prawo do wykonywania zawodu lekarza lub lekarza dentysty w innym niz Rzeczpospolita Polska panstwie
cztonkowskim Unii Europejskiej, moze czasowo i okazjonalnie wykonywaé zawdd lekarza, lekarza
dentysty bez koniecznosci uzyskania prawa wykonywania zawodu lekarza albo prawa wykonywania
zawodu lekarza dentysty albo bez koniecznosci uzyskania wpisu do rejestru indywidualnych praktyk
lekarskich lub rejestru indywidualnych specjalistycznych praktyk lekarskich, jezeli ztozy w okregowej izbie
lekarskiej wtasciwej ze wzgledu na miejsce zamierzonego wykonywania zawodu:

1) pisemne oswiadczenie o zamiarze tymczasowego i okazjonalnego wykonywania zawodu
lekarza, lekarza dentysty, z podaniem miejsca i, o ile to mozliwe, czasu jego wykonywania na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, oraz

2) dokument potwierdzajacy obywatelstwo, oraz

3) zaswiadczenie wydane przez wiasciwe organy panstwa cztonkowskiego Unii Europejskie;,
stwierdzajgce, ze posiada w tym panstwie prawo do wykonywania zawodu lekarza lub lekarza
dentysty, ktére w czasie sktadania oswiadczenia nie jest zawieszone lub ograniczone, i Ze
wykonuje zawdd lekarza, oraz

4) dokument potwierdzajgcy kwalifikacje formalne lekarza lub lekarza dentysty.

3. Oswiadczenie, o ktorym mowa w ust. 2 pkt 1, sktada sie przed rozpoczeciem po raz pierwszy
wykonywania zawodu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej i ponawia w kazdym roku, w ktérym lekarz
lub lekarz dentysta zamierza wykonywaé w sposob tymczasowy i okazjonalny zawdd na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej.

4. Lekarz, lekarz dentysta, o ktorym mowa w ust. 2, dokumenty okreslone w ust. 2 pkt 2-4 przedstawia
wlasdciwej okregowej radzie lekarskiej przed rozpoczeciem po raz pierwszy wykonywania zawodu na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej oraz kazdorazowo w przypadku istotnej zmiany zawartych w nim
informaciji.

5. Lekarz, lekarz dentysta, o ktérym mowa w ust. 2, z chwilg ztozenia oswiadczenia oraz dokumentow, o
ktérych mowa w ust. 2, zostaje wpisany do rejestru lekarzy tymczasowo i okazjonalnie wykonujacych
zawod prowadzonym przez wtasciwg okregowaq rade lekarska.

6. Rejestr, o ktérym mowa w ust. 5, jest prowadzony w formie ewidencyjno-informatycznej i zawiera
nastepujagce dane:

1) numer wpisu do rejestru;

2) tytut zawodowy;

3) imiona i nazwisko;

4) ptec;

5) date urodzenia;

6) miejsce urodzenia;

7) obywatelstwo;

8) numer dokumentu tozsamosci;

9) nazwe i oznaczenie dokumentu potwierdzajagcego prawo do wykonywania zawodu lekarza w
panstwie cztonkowskim Unii Europejskiej innym niz Rzeczpospolita Polska;

10) posiadane specjalizacje;

11) miejsce, okres, forme i zakres $wiadczen zdrowotnych udzielanych w ramach tymczasowego i
okazjonalnego wykonywania zawodu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, jezeli ich okre$lenie



jest mozliwe;

12) date wystawienia zaswiadczenia przez okregowg rade lekarska o spetnieniu przez niego
obowigzku ztozenia o$wiadczenia;

13) adres do korespondenc;i.

7. Okregowa rada lekarska dokonuje wpisu lekarza, lekarza dentysty do rejestru, o ktérym mowa w ust. 6,
oraz wydaje lekarzowi, lekarzowi dentyscie zaswiadczenie o spetnieniu przez niego obowigzku ztozenia
zaswiadczenia oraz dokumentow, o ktdrych mowa w ust. 2. Wpis do rejestru oraz wydanie zasdwiadczenia
nie moze powodowac opdznien lub utrudnien w tymczasowym i okazjonalnym wykonywaniu zawodu.

8. Okregowa rada lekarska, kazdorazowo, w okresie, kiedy lekarz lub lekarz dentysta tymczasowo i
okazjonalnie wykonuje zawdd na terenie jej dziatania, moze zwracac¢ sie do wtasciwych organoéw panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej, w ktérym lekarz ten posiada prawo do wykonywania zawodu, o
przekazanie informacji potwierdzajgcych, ze wykonuje on zawod w tym panstwie zgodnie z prawem i ze
nie byt karany w zwigzku z wykonywaniem zawodu.

9. Przepis art. 6a ust. 4 stosuje sie odpowiednio.

10. Lekarz, lekarz dentysta, o ktérym mowa w ust. 2, sktada oéwiadczenie, ze pomieszczenia, urzgdzenia
i sprzet medyczny, jezeli je posiada, spetniajg wymagania okreslone w przepisach wydanych na
podstawie art. 50b ust. 3.

11. Do lekarza, lekarza dentysty, o ktérym mowa w ust. 2, stosuje sie odpowiednio przepisy art. 54 i 56.

12. Okregowa rada lekarska kazdorazowo moze oceni¢ tymczasowy i okazjonalny charakter
wykonywania zawodu, uwzgledniajac jego okres, czestotliwos¢, regularnos¢ i ciggtosc.

13. Lekarz, o ktérym mowa w ust. 2, jest zwolniony z obowiazku rejestracji w Zaktadzie Ubezpieczen
Spotecznych w celu dokonywania rozliczer zwigzanych z tymczasowym i okazjonalnym wykonywaniem
zawodu lekarza. W takim przypadku lekarz informuje o tymczasowym i okazjonalnym wykonywaniu
zawodu na pismie wladciwy ze wzgledu na miejsce wykonywania zawodu oddziat Zaktadu Ubezpieczen
Spotecznych albo, przed rozpoczeciem wykonywania czynnosci zawodowych albo, w nagtych wypadkach,
po ich wykonaniu.

14.2 Do lekarza, o ktorym mowa w ust. 2, stosuje sie odpowiednio przepisy art. 31 i 45 ustawy z dnia 2
grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz.U. Nr 219, poz. 1708).

Art. 9a. [Wymogi pracy tyczasowej, okazjonalnej]

W przypadkach, w ktérych lekarz lub lekarz dentysta tymczasowo i okazjonalnie wykonuje zawdd na

terytorium Rzeczypospolitej Polskiej na zasadach, o ktérych mowa w art. 9 ust. 2-12, okregowa rada
lekarska lub Naczelna Rada Lekarska moga wymagac¢ od lekarza lub lekarza dentysty przekazania
pacjentom wszystkich lub niektérych sposrdd nastepujacych informacii:

1) w przypadku gdy lekarz, lekarz dentysta jest wpisany do rejestru przedsiebiorcow lub podobnego
rejestru publicznego - wskazania tego rejestru, numeru, pod jakim wystepuje w rejestrze, lub
innych zawartych w tym rejestrze danych pozwalajacych na identyfikacje lekarza, lekarza
dentysty;

2) nazwy i adresu wlasciwego organu udzielajacego zezwolenia na wykonywanie zawodu w
panstwie czlonkowskim siedziby;

3) wskazania stowarzyszenia zawodowego lub podobnej instytucji, w ktérej lekarz, lekarz dentysta
jest zarejestrowany;

4) tytutu zawodowego;

5) w przypadku gdy lekarz, lekarz dentysta prowadzi dziatalno$¢ podlegajacg opodatkowaniu
podatkiem VAT - numeru identyfikacji podatkowej VAT,;

6) szczegotow dotyczacych polisy ubezpieczeniowej lub innych s$rodkéw indywidualnego lub
zbiorowego zabezpieczenia w odniesieniu do odpowiedzialnosci zawodowe;.



Art. 10. [Wykonywanie zawodu po przerwie piecioletniej]

1. Lekarz, ktéry zamierza podja¢ wykonywanie zawodu po uptywie 5 lat od uzyskania dyplomu lekarza,
lekarza dentysty przed przyznaniem ograniczonego prawa wykonywania zawodu lekarza, lekarza
dentysty, obowigzany jest do odbycia przeszkolenia.

2. Lekarz posiadajacy ograniczone prawo wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty, ktéry zamierza
podja¢ wykonywanie zawodu po uptywie 5 lat od ukonczenia stazu podyplomowego, ma obowigzek
odbycia przeszkolenia.

3. Lekarz posiadajgcy prawo wykonywania zawodu, ktoéry nie wykonuje go przez okres dtuzszy niz 5 lat, a
zamierza podja¢ jego wykonywanie, ma obowigzek zawiadomienia o tym wiasciwej okregowej rady
lekarskiej i odbycia przeszkolenia.

4. Przepiséw ust. 1-3 nie stosuje sie do lekarza bedacego obywatelem panstwa czionkowskiego Unii
Europejskiej, ktory posiada dyplom lub inne dokumenty poswiadczajgce formalne kwalifikacje wymienione
w wykazie, o ktérym mowa w art. 6b, i dotychczas nie uzyskat prawa wykonywania zawodu lekarza albo
prawa wykonywania zawodu lekarza dentysty na terytorium Rzeczypospolitej Polskie;.

Art. 11. [Opinia o przygotowaniu zawodowym]

1. Jezeli okregowa rada lekarska stwierdzi, ze istnieje uzasadnione podejrzenie niedostatecznego
przygotowania zawodowego lekarza, powotuje komisje ztozong z lekarzy o odpowiednich kwalifikacjach
zawodowych, ktéra wydaje opinie o przygotowaniu zawodowym tego lekarza.

2. Okregowa rada lekarska na podstawie opinii komisji, o ktérej mowa w ust. 1, moze zobowigzac lekarza
do odbycia uzupetniajgcego przeszkolenia. Zainteresowany lekarz jest uprawniony do uczestnictwa w
posiedzeniu okregowej rady lekarskiej w czasie rozpatrywania jego sprawy.

3. Lekarz ma obowigzek stawienia sie przed komisjg, o ktérej mowa w ust. 1.

4. W razie nieusprawiedliwionego niestawiania sie lekarza przed komisjg, o ktérej mowa w ust. 1, lub
uchylania sie od uczestnictwa w uzupetniajacym przeszkoleniu, o ktérym mowa w ust. 2 i w art. 10 ust. 2 i
3, okregowa rada lekarska podejmuje uchwate o zawieszeniu lekarza w prawie wykonywania zawodu lub
0 ograniczeniu w wykonywaniu okreslonych czynnosci medycznych do czasu zakonczenia przeszkolenia.

5. Okregowa rada lekarska ustala tryb, miejsce i program przeszkolenia, o ktérym mowa w ust. 2 oraz w
art. 10. Koszty tego przeszkolenia ponosi lekarz.

Art. 12. [Orzeczenie w przedmiocie niezdolnosci]

1. Jezeli okregowa rada lekarska stwierdzi, ze istnieje uzasadnione podejrzenie niezdolnosci lekarza do

wykonywania zawodu lub ograniczenia w wykonywaniu Scisle okreslonych czynnosci medycznych ze
wzgledu na stan zdrowia uniemozliwiajacy wykonywanie zawodu lekarza, powotuje komisje ztozong z
lekarzy specjalistdow z odpowiednich dziedzin medycyny. Komisja ta wydaje orzeczenie w przedmiocie
niezdolnosci lekarza do wykonywania zawodu albo ograniczenia w wykonywaniu $cisle okreslonych
czynnosci medycznych.

2. Lekarz ma obowigzek stawienia sie przed komisja, o ktérej mowa w ust. 1, i poddania sie niezbednym
badaniom.

3. Okregowa rada lekarska na podstawie orzeczenia komisji moze podjg¢ uchwate o zawieszeniu prawa

wykonywania zawodu na okres trwania niezdolnosci albo o ograniczeniu wykonywania okreslonych
czynno$ci medycznych na okres trwania niezdolno$ci. Zainteresowany lekarz jest uprawniony do
uczestnictwa w posiedzeniu okregowej rady lekarskiej w czasie rozpatrywania jego sprawy.

4. Jezeli lekarz odmawia poddania sie badaniu przez komisje lub gdy okregowa rada lekarska na
podstawie wynikdbw postepowania wyjasniajagcego uzna, ze dalsze wykonywanie zawodu lub $cisle
okreslonych czynnosci medycznych przez lekarza grozi niebezpieczenstwem dla oséb przez niego
leczonych, okregowa rada lekarska podejmuje uchwate o zawieszeniu lekarza w prawie wykonywania
zawodu albo o ograniczeniu w wykonywaniu okreslonych czynnosci medycznych do czasu zakonczenia
postepowania.

5. Lekarz, w stosunku do ktérego podjeto uchwate o zawieszeniu prawa wykonywania zawodu lub



ograniczeniu wykonywania okreslonych czynnosci medycznych, moze wystgpi¢ do okregowej rady
lekarskiej o uchylenie uchwaty, jezeli ustang przyczyny zawieszenia lub ograniczenia, nie wczesniej
jednak niz po uptywie 6 miesiecy od podjecia uchwaty okregowej rady lekarskiej.

6. Minister wiasciwy do spraw zdrowia po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej okresli, w drodze
rozporzadzenia, tryb powolywania i organizacje komisji, o ktérej mowa w ust. 1, oraz tryb orzekania o
niezdolnosci do wykonywania zawodu lekarza.

Art. 13. [Rozwiniecie]
Postepowanie w sprawach, o ktérych mowa w art. 11 i 12, jest poufne.

Art. 14. [Utrata prawa wykonywania zawodul]

Prawo wykonywania zawodu, ograniczone prawo wykonywania zawodu lekarz traci z mocy prawa w
razie:

1) utraty obywatelstwa polskiego lub innego panstwa czionkowskiego Unii Europejskiej, jezeli nie
nabyt rownoczeénie obywatelstwa innego panstwa czionkowskiego Unii Europejskie;j;

2) ubezwtasnowolnienia catkowitego lub czesciowego;
3) uptywu czasu, na jaki zostato przyznane.
Rozdziat 3. Staz podyplomowy
Art. 15. [Odbywanie stazu]
1. Okres stazu podyplomowego lekarza nie moze by¢ krotszy niz 12 miesiecy.
2. Okres stazu podyplomowego lekarza dentysty wynosi 12 miesiecy.

3. Lekarski Egzamin Panstwowy lub Lekarsko-Dentystyczny Egzamin Panstwowy organizuje i
przeprowadza Centrum Egzaminéw Medycznych, dziatajgce przy ministrze wiasciwym do spraw zdrowia,
zwane dalej "CEM", we wspodtpracy z wiasciwym wojewoda.

3a. Lekarz odbywajacy staz podyplomowy wykonuje zawdd na podstawie ograniczonego prawa
wykonywania zawodu lekarza albo ograniczonego prawa wykonywania zawodu lekarza dentysty pod
nadzorem lekarza posiadajgcego specjalizacje, o ktorej mowa w art. 64 ust. 1, tytut specjalisty w
okre$lonej dziedzinie medycyny albo lekarza dentysty wykonujgcego zawdd przez okres co najmniej 5 lat,
zwanego dalej "opiekunem".

3b. Lekarz, o ktérym mowa w ust. 3a, jest uprawniony do wykonywania zawodu wyfgcznie w miejscu

odbywania stazu, z zastrzezeniem art. 30, oraz w sytuacji gdy prowadzi prace badawcze w dziedzinie
nauk medycznych pod kierunkiem lekarza posiadajacego prawo wykonywania zawodu. Stazysta jest
uprawniony w szczegolnosci do:

1) przedmiotowego i podmiotowego badania pacjenta oraz udzielania porad lekarskich po
konsultacji z opiekunem;

2) wydawania, po konsultacji z opiekunem, zlecen lekarskich;

3) wydawania, po konsultacji z opiekunem, skierowan na badania laboratoryjne oraz inne badania
diagnostyczne, z wyjatkiem badan wymagajacych metod diagnostycznych i leczniczych
stwarzajacych podwyzszone ryzyko dla pacjenta;

4) samodzielnego stosowania, na zlecenie opiekuna, metod diagnostycznych i leczniczych, ktérych
praktyczna umiejetnosé zostata potwierdzona przez opiekuna;

5) wykonywania wspdlnie z opiekunem zabiegéw operacyjnych oraz wspdlnie stosowania metod
leczniczych i diagnostycznych objetych programem stazu;

6) prowadzenia, pod nadzorem opiekuna, historii choroby i innej dokumentacji medycznej;

7) udzielania informacji o stanie zdrowia pacjenta, po skonsultowaniu z opiekunem tresci tych
informaciji;

8) zlecania czynnosci pielegnacyjnych;



9) w stanach nagtych do doraznego podania lub zlecenia podania pacjentowi lekéw, a jezeli sg to
leki silnie lub bardzo silnie dziatajace - po zasiegnieciu, w miare mozliwosci, opinii jednego
lekarza.

3c. Lekarz odbywajacy staz nie jest uprawniony do wystawiania recept oraz wydania opinii i orzeczen
lekarskich.

3d. Lekarz, lekarz dentysta odbywa staz podyplomowy na podstawie umowy o prace, zawartej na czas
okredlony, w celu przygotowania zawodowego obejmujacego realizacje programu stazu podyplomowego,
z zastrzezeniem ust. 7a.

3e. Cudzoziemiec, niebedacy obywatelem panstwa czionkowskiego Unii Europejskiej, ktéremu na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej udzielono zezwolenia na osiedlenie sie lub zezwolenia na pobyt
rezydenta dtugoterminowego Wspadlnot Europejskich albo ktéremu w Rzeczypospolitej Polskiej nadano
status uchodzcy, odbywa staz podyplomowy na zasadach obowigzujacych obywateli polskich.

3f. Cudzoziemiec, niebedacy obywatelem paristwa cztonkowskiego Unii Europejskiej, ktéry nie spetnia
warunkow, o ktérych mowa w ust. 3e, moze odby¢ staz podyplomowy za zgodg ministra wtasciwego do
spraw zdrowia na zasadach okreslonych w przepisach o odbywaniu studiéw i uczestniczeniu w badaniach
naukowych i szkoleniach przez osoby niebedace obywatelami polskimi.

4. Organizacja, finansowanie oraz zapewnienie warunkéw odbywania stazu podyplomowego przez

absolwentéow studidw lekarskich i lekarsko-dentystycznych bedacych obywatelami polskimi,
zamierzajacych wykonywa¢ zawdd na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, majgcych state miejsce
zamieszkania na obszarze wojewddztwa, a w przypadku oséb bedgcych obywatelami innego niz
Rzeczpospolita Polska panhstwa czionkowskiego Unii Europejskiej zamierzajgcych odbywaé staz na
obszarze tego wojewddztwa, jest zadaniem marszatka wojewddztwa z zakresu administracji rzadowe.

4a.’® W roku 2009 srodki przeznaczone na sfinansowanie stazu podyplomowego, o ktérym mowa w ust.
4, przekazuje marszatkowi wojewddztwa minister wtadciwy do spraw zdrowia ze Srodkéw Funduszu
Pracy.

4b.* W roku 2010 $rodki przeznaczone na sfinansowanie stazu podyplomowego, o ktérym mowa w ust.
4, przekazuje marszatkowi wojewddztwa minister wiasciwy do spraw zdrowia ze $rodkéw Funduszu
Pracy.

5. Minister wtasciwy do spraw zdrowia po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej okresla, w
drodze rozporzadzenia:

1) ramowe programy i czas trwania stazu podyplomowego lekarza;

2) sposob odbywania i dokumentowania stazu podyplomowego;

3) tryp uznawania réownowaznosci stazu podyplomowego odbytego za granicg w catosci lub w
czesci;

4) sposob i tryb sktadania egzaminu panstwowego, o ktérym mowa w art. 5 ust. 3 pkt 2;

5) (uchylony)

6) wymagania oraz warunki, jakim powinny odpowiada¢ zaktady opieki zdrowotnej, indywidualne
praktyki lekarskie i indywidualne specjalistyczne praktyki lekarskie, w ktérych odbywane sg staze
podyplomowe, oraz sposéb dokonywania oceny realizacji programu stazu przez te podmioty;

7) wysokos¢ wynagrodzenia lekarza stazysty i lekarza dentysty stazysty oraz zasady finansowania i
organizacji stazu podyplomowego.

6. Marszatek wojewodztwa w porozumieniu z wtasciwg okregowag radq lekarska ustala liste zakladow
opieki zdrowotnej oraz indywidualnych praktyk lekarskich i indywidualnych specjalistycznych praktyk
lekarskich, uprawnionych do prowadzenia stazy podyplomowych.

6a. Okregowa rada lekarska, w drodze uchwaty, w porozumieniu z marszatkiem wojewddztwa, kieruje do
odbycia stazu na obszarze swojego dziatania lekarzy, lekarzy dentystéw, ktérym przyznata ograniczone
prawo wykonywania zawodu i ktérych wpisata na liste cztonkow izby.



6b. Wojewoda sprawuje nadzér nad odbywaniem stazu podyplomowego lekarzy, lekarzy dentystow oraz
w zakresie spetniania przez podmioty prowadzace staz wymagan i warunkéw, o ktérych mowa w ust. 5
pkt 6.

6¢. Wojewoda w ramach nadzoru, o ktérym mowa w ust. 6b, jest uprawniony do:
1) wizytacji podmiotu wpisanego na liste, o ktérej mowa w ust. 6;
2) 7adania dokumentacji dotyczacej realizacji programu stazu oraz finansowania;
3) zadania wyjasnien dotyczacych realizacji programu stazu przez lekarza;
4) wydawania zalecen pokontrolnych;

5) przekazywania informacji dotyczacych przeprowadzonej kontroli marszatkowi wojewodztwa oraz
okregowej izbie lekarskiej;

6) wnioskowania do marszatka wojewddztwa o skreslenie podmiotu wpisanego na liste, o ktorej
mowa w ust. 6.

6d. Przepisy ust. 1-3d oraz 4-6¢ stosuje sie odpowiednio do oséb bedacych obywatelami panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej.

7. Minister Obrony Narodowej, po zasiegnieciu opinii Wojskowej Rady Lekarskiej, ustala liste podlegtych
sobie zaktadéw opieki zdrowotnej uprawnionych do prowadzenia stazy podyplomowych lekarzy, lekarzy
dentystow powotanych do zawodowe] stuzby wojskowej oraz zapewnia $rodki finansowe niezbedne do
odbycia tych stazy.

7a. Lekarz, lekarz dentysta, o ktorym mowa w ust. 7, odbywa staz podyplomowy na stanowisku lekarza
stazysty lub lekarza dentysty stazysty, na ktére zostaje wyznaczony przez wiasciwy organ wojskowy w
porozumieniu z Wojskowg Radg Lekarska.

8. W uzasadnionych przypadkach minister wtasciwy do spraw zdrowia moze uznaé staz podyplomowy
odbyty za granicg za rGwnowazny ze stazem podyplomowym odbytym w kraju, z zastrzezeniem ust. 9.

9. Staz podyplomowy odbyty w panstwie czionkowskim Unii Europejskiej przez lekarza bedacego
obywatelem Rzeczypospolitej Polskiej lub innego panstwa czionkowskiego Unii Europejskiej, minister
wilasciwy do spraw zdrowia uznaje za réwnowazny w catosci lub w czesci ze stazem podyplomowym
odbytym w Rzeczypospolitej Polskie;.

10. (uchylony)
Art. 16. [Tytut specjalisty]

1. Lekarz, lekarz dentysta moze uzyskac tytut specjalisty w okreslonej dziedzinie medycyny po odbyciu
przeszkolenia okreslonego programem specjalizacji i zZtozeniu egzaminu panstwowego albo po uznaniu
réGwnowaznego tytutu specjalisty uzyskanego za granica.

1a. Lekarz moze odbywac specjalizacje na podstawie umowy o prace, w petnym wymiarze czasu pracy,
zawartej z jednostkg organizacyjng prowadzacag specjalizacje na czas okreslony, w celu doskonalenia
zawodowego, obejmujgcego realizacje programu specjalizacji, zwang dalej "rezydenturg".

1b. Lekarz moze réwniez odbywac specjalizacje w ramach:

1) umowy o prace, zawartej na czas nieokreslony lub okreslony okresem trwania specjalizacji z
jednostkg organizacyjng prowadzaca specjalizacje;

2) ptatnego urlopu szkoleniowego udzielanego pracownikowi na czas trwania okreslonej
specjalizacji na podstawie odrebnych przepiséw;

3) poszerzenia zaje¢ programowych dziennych studiow doktoranckich o program specjalizacji
zgodny z kierunkiem tych studidow i udzielonego urlopu szkoleniowego lub urlopu bezptatnego, a
po ukoniczeniu tych studidow - w trybie okreslonym w pkt 1, 2, 4 lub 5;

4) umowy o prace, zawartej na czas nieokreslony z jednostkg organizacyjng inng niz okreslona w
art. 19 ust. 1, zapewniajgcg realizacje czesci programu specjalizacji w zakresie samoksztafcenia,



szkolenia i uczestniczenia w wykonywaniu oraz wykonanie ustalonej liczby okreslonych zabiegow
lub procedur medycznych, petnienie dyzuréw medycznych, ktére lekarz jest obowigzany petni¢ w
czasie realizacji programu odpowiedniej specjalizacji, w liczbie okreslonej w tym programie, nie
mniej niz 3 dyzury w miesigcu, i w ramach ptatnych urlopéw szkoleniowych udzielanych
pracownikowi na czas niezbedny do zrealizowania pozostatej czesci programu specjalizacji w
jednostce organizacyjnej prowadzacej specjalizacje lub odpowiednio prowadzacej staz
kierunkowy;

5) umowy cywilnoprawnej o szkolenie specjalizacyjne, zawartej z jednostkg organizacyjng
prowadzacq specjalizacje; jednostka organizacyjna prowadzaca specjalizacje nie pobiera od
lekarza optat za to szkolenie.

1c. Rezydentury sg finansowane z budzetu panstwa, z czesci, ktérej dysponentem jest minister wiasciwy
do spraw zdrowia.

1ca.” W roku 2010 rezydentury s3 finansowane przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia ze $rodkéw
Funduszu Pracy.

1d. Lekarz w czasie trwania danej specjalizacji moze odbywac tylko jedng specjalizacje.

1e. Liczbe wolnych miejsc szkoleniowych dla lekarzy, ktérzy moga rozpocza¢ specjalizacie w
poszczegodlnych dziedzinach medycyny na obszarze wojewddztwa w danym postepowaniu
kwalifikacyjnym, w tym liczbe rezydentur, minister wiasciwy do spraw zdrowia ogtasza na 21 dni przed
rozpoczeciem postepowania kwalifikacyjnego, w oparciu o informacje dotyczaca liczby wszystkich
wolnych miejsc szkoleniowych przekazang przez wojewddzkie centra zdrowia publicznego.

1f. Minister wtasciwy do spraw zdrowia, uwzgledniajac dostepnos¢ swiadczehn zdrowotnych w danej
dziedzinie medycyny na obszarze wojewddztwa lub kraju, po zasiegnieciu opinii wtasciwego konsultanta
wojewodzkiego, moze ustali¢ liczbe miejsc szkoleniowych w danej dziedzinie medycyny mniejszg od
liczby miejsc wynikajacej z informacji przekazanych przez wojewddzkie centra zdrowia publicznego.

1g. Minister wtasciwy do spraw zdrowia w ramach liczby miejsc, o ktérych mowa w ust. 1e, ustala liczbe
miejsc szkoleniowych zgodnie z terminami postepowania kwalifikacyjnego w okreslonych specjalnosciach
w skali kraju oraz w poszczegdélnych wojewodztwach dla lekarzy, ktorzy bedg mogli odbywaé specjalizacje
w ramach rezydentury.

1h.% Lekarz, ktory odbywa specjalizacie w ramach rezydentury, otrzymuje zasadnicze wynagrodzenie

miesieczne ustalane przez ministra witasciwego do spraw zdrowia na podstawie przecietnego
miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wyptat nagréd z zysku za ubiegty rok,
ogfaszanego przez Prezesa Giéwnego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej
Polskiej "Monitor Polski", w drodze obwieszczenia, do dnia 15 stycznia kazdego roku, w wysoko$ci nie
mniejszej niz 70% tego wynagrodzenia.

1ha. ’Wysoko$¢ zasadniczego wynagrodzenia miesiecznego, o ktérym mowa w ust. 1h, jest
zréznicowana ze wzgledu na:

1) dziedzine medycyny, w ktorej lekarz odbywa specjalizacije w ramach rezydentury, ze
szczegllnym uwzglednieniem dziedzin uznanych za priorytetowe;

2) rok, na ktérym lekarz odbywa specjalizacje w ramach rezydentury.

1hb.® Minister wtasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia, wysoko$¢ zasadniczego
wynagrodzenia miesiecznego, z podziatem na wynagrodzenie w poszczegodlnych dziedzinach medycyny,
w ktérych jest odbywana specjalizacja w ramach rezydentury, z uwzglednieniem przepiséw ust. 1h i 1ha,
kierujac sie koniecznoscig zapewnienia dostepnosci pacjentéw do swiadczen specjalistycznych.

1i.° Lekarz cudzoziemiec zamierzajgcy wykonywac¢ lub wykonujgcy zawdd na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej wytacznie w celu odbycia szkolenia podyplomowego lub uzyskania stopnia
naukowego, posiadajacy wize lub zezwolenie na zamieszkanie na czas oznaczony, po uzyskaniu zgody
ministra wiasciwego do spraw zdrowia moze odbywac¢ specjalizacie na zasadach okreslonych w
przepisach o odbywaniu studiow i uczestniczeniu w badaniach naukowych i szkoleniach przez osoby
niebedace obywatelami polskimi oraz o zasadach odptatno$ci za te studia i szkolenia.



1j. Lekarz obywatel panstwa innego niz Rzeczpospolita Polska posiadajacy prawo wykonywania zawodu
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej przystepuje do postepowania kwalifikacyjnego do specjalizacji
lekarskich na zasadach obowigzujacych obywateli polskich.

1k. Panstwowy Egzamin Specjalizacyjny organizuje CEM.

11. Panstwowy Egzamin Specjalizacyjny przeprowadza Panstwowa Komisja Egzaminacyjna, ktérej
przewodniczgcego i cztonkéw powotuje i odwotuje Dyrektor CEM.

1m. W skiad Panstwowej Komisji Egzaminacyjnej moga wchodzi¢ lekarze specjaliSci w dziedzinie
medycyny objetej Panstwowym Egzaminem Specjalizacyjnym lub, w uzasadnionych przypadkach, w
pokrewnej dziedzinie medycyny, a w szczegdlnosci:

1) przedstawiciel lub przedstawiciele konsultanta krajowego;

2) przedstawiciel lub przedstawiciele wtasciwych towarzystw naukowych dla dziedziny medycyny
objetej egzaminem panstwowym;

3) przedstawiciel lub przedstawiciele Naczelnej Rady Lekarskiej lub przedstawiciele okregowej rady
lekarskiej;

4) przedstawiciel lub przedstawiciele uczelni medycznych lub uczelni prowadzacych dziatalnos¢
dydaktyczng i badawczg w zakresie nauk medycznych, Centrum Medycznego Ksztatcenia
Podyplomowego lub medycznych jednostek badawczo-rozwojowych.

1n. W sktad Panstwowej Komisji Egzaminacyjnej nie moze by¢ powotana osoba, ktéra jest matzonkiem
lub krewnym albo powinowatym do drugiego stopnia wigcznie lekarza, ktéry sktada egzamin.

10. Cztonkowi Panstwowej Komisji Egzaminacyjnej przystuguje zwolnienie od pracy zawodowej na czas

wykonywania zadan w tej komisji i wynagrodzenie za udziat w posiedzeniu komisji oraz zwrot kosztéw
podrézy i noclegébw na zasadach okreslonych w przepisach dotyczacych naleznosci przystugujacych
pracownikowi zatrudnionemu w panstwowej lub samorzgadowej jednostce sfery budzetowej z tytutu
podrézy stuzbowej na obszarze kraju.

2. Minister wiasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej i Rady Gtéwne;j
Szkolnictwa Wyzszego, okres$la, w drodze rozporzadzenia:

1) wykaz specjalnosci lekarskich i lekarsko-dentystycznych,
2) ramowe programy specjalizaciji,

3) warunki, jakim powinny odpowiada¢ jednostki organizacyjne prowadzace szkolenie
specjalizacyjne,

4) sposob, czas i szczegodtowy tryb odbywania szkolenia specjalizacyjnego,
5) sposob i tryb sktadania Panstwowego Egzaminu Specjalizacyjnego,

6) sposéb powotywania i odwotywania przewodniczacego i cztonkéw Panstwowej Komisji
Egzaminacyjnej oraz wysokos¢ ich wynagrodzenia,

7) warunki i tryb uznawania tytutu specjalisty uzyskanego za granica,

8) warunki i tryb uznawania programu szkolenia odbytego w kraju lub za granicg za réwnowazny w
catosci albo w czesci ze zrealizowaniem obowigzujagcego programu szkolenia w danej
specjalizaciji,

9) szczegdtowy tryb finansowania szkolenia specjalizacyjnego odbywanego w trybie rezydentury

- uwzgledniajac koniecznos¢ prawidtowego przebiegu szkolenia specjalizacyjnego i sktadania
panstwowego egzaminu specjalizacyjnego oraz koszty zwigzane z przeprowadzeniem egzaminu.

2a. Minister wtasciwy do spraw zdrowia po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej oraz Krajowej
Rady Diagnostéw Laboratoryjnych okres$la, w drodze rozporzadzenia, wykaz specjalizacji uprawniajacych
do samodzielnego wykonywania czynnosci diagnostyki laboratoryjnej w laboratorium uwzgledniajac
odpowiedni poziom wiedzy i umiejetnosci w zakresie wykonywania czynnosci diagnostyki laboratoryjne;j.



3. Minister Obrony Narodowej, po zasiegnieciu opinii Wojskowej Rady Lekarskiej, oraz minister wtasciwy
do spraw wewnetrznych, po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej, kazdy w zakresie swojego
dziatania - w porozumieniu z ministrem wiasciwym do spraw zdrowia - okresla, w drodze rozporzadzen:

1) tryb uzyskiwania tytutu specjalisty przez lekarza i lekarza dentyste bedacego Zotnierzem w
czynnej stuzbie wojskowej, lekarza i lekarza dentyste petnigcego stuzbe lub zatrudnionego
odpowiednio w zaktadzie opieki zdrowotnej, w stosunku do ktérego Minister Obrony Narodowej
albo minister wtasciwy do spraw wewnetrznych petnig funkcje organu zatozycielskiego w
rozumieniu przepisow o zaktadach opieki zdrowotnej,

2) wzory dokumentow wymaganych przy realizowaniu specjalizacji
- uwzgledniajac koniecznos¢ zapewnienia prawidlowego przebiegu szkolenia specjalizacyjnego.

4. Minister witasciwy do spraw zdrowia moze, w ramach $rodkéw budzetu panstwa, ktérych jest
dysponentem, dofinansowaé koszty zwigzane ze szkoleniem specjalizacyjnym.

4a. Srodki finansowe na dofinansowanie kosztéw zwigzanych ze szkoleniem specjalizacyjnym sa
przekazywane organizatorom ksztatcenia na podstawie umoéw zawartych miedzy ministrem wiasciwym do
spraw zdrowia a podmiotem uprawnionym do szkolenia specjalizacyjnego.

5. Minister wtasciwy do spraw zdrowia moze, w drodze rozporzgdzenia, kierujac sie biezgca strategig
rzadu, uznaé dziedziny medycyny za priorytetowe.

6. W roku 2009 szkolenie specjalizacyjne jest finansowane przez ministra wtasciwego do spraw
zdrowia ze $rodkéw Funduszu Pracy.

7."" W roku 2010 szkolenie specjalizacyjne jest finansowane przez ministra wtasciwego do spraw
zdrowia ze $rodkéw Funduszu Pracy.

Art. 16a. [Kwalifikacje medyczne obywateli UE]

1. Dokument potwierdzajgcy formalne kwalifikacije w zakresie specjalizacji lekarskiej lub lekarsko-
dentystycznej lekarza lub lekarza dentysty bedacego obywatelem panstwa czionkowskiego Unii
Europejskiej, wydany przez wtasciwe wladze innego niz Rzeczpospolita Polska panstwa cztonkowskiego
Unii Europejskiej, spetniajacy minimalne wymogi ksztatcenia okreslone w przepisach Unii Europejskiej,
wymieniony w wykazie, o ktérym mowa w ust. 3, jest rownowazny z dokumentem poswiadczajacym tytut
specjalisty.

2. Za réwnowazne z tytutem specjalisty w dziedzinie medycyny uwaza sie réwniez kwalifikacje
potwierdzone:

1) dokumentem potwierdzajacym formalne kwalifikacje w zakresie danej specjalnosci lekarskie;j,
Swiadczacym o rozpoczeciu ksztatcenia przed dniem:

a) 20 grudnia 1976 r. w Krolestwie Belgii, Krdlestwie Danii, Republice Francuskiej,
Krélestwie Niderlandéw, Republice Irlandii, Wielkim Ksiestwie Luksemburga, Republice
Federalnej Niemiec, Republice Wtoskiej lub Zjednoczonym Krélestwie Wielkiej Brytanii i
Irlandii Pétnocne;,

b) 1 stycznia 1981 r. w Republice Greckiej,
c) 1 stycznia 1986 r. w Krélestwie Hiszpanii lub Republice Portugalii,

d) 3 kwietnia 1992 r. w bytej Niemieckiej Republice Demokratycznej, ktéry upowaznia do
wykonywania zawodu lekarza specjalisty na terytorium Republiki Federalnej Niemiec na
tych samych zasadach jak dokument potwierdzajacy kwalifikacje przyznany przez
wiasciwe organy Republiki Federalnej Niemiec i wymieniony w wykazie, o ktdrym mowa w
ust. 3,

e) 1 stycznia 1994 r. w Republice Austrii, Republice Finlandii, Krélestwie Szwecji,
Republice Islandii lub Krélestwie Norwedii,



f) 1 maja 1995 r. w Ksiestwie Liechtensteinu,
g) 1 czerwca 2002 r. w Konfederacji Szwajcarskiej,

h) 1 maja 2004 r. w Republice Czeskiej, Republice Stowackiej, Republice Stowenii,
Republice Litewskiej, Republice totewskiej, Republice Estonskiej, Republice Wegierskiej,
Republice Malty lub Republice Cypryjskiej,

i) 1 stycznia 2007 r. w Republice Butgarii lub Rumunii
- oraz zaswiadczeniem wydanym przez wtadciwe organy panstwa czionkowskiego Unii Europejskiej
potwierdzajgcym, ze lekarz faktycznie i zgodnie z prawem wykonywat zawdd jako specjalista w
danej dziedzinie przez co najmniej trzy kolejne lata w okresie pieciu lat bezposrednio
poprzedzajacych wydanie zaswiadczenia, albo
2) dokumentem potwierdzajacym formalne kwalifikacje w zakresie danej specjalnosci lekarskiej,

Swiadczacym o rozpoczeciu ksztatcenia przed dniem:

a) 20 sierpnia 1991 r. w bylym Zwigzku Socjalistycznych Republik Radzieckich w
przypadku Republiki Estonskiej,

b) 21 sierpnia 1991 r. w bylym Zwigzku Socjalistycznych Republik Radzieckich w
przypadku Republiki totewskiej,

¢) 11 marca 1990 r. w bytym Zwigzku Socjalistycznych Republik Radzieckich w przypadku
Republiki Litewskiej,

d) 25 czerwca 1991 r. w bytej Jugostawii w przypadku Republiki Stowenii,

e) 1 stycznia 1993 r. w bytej Czechostowacji w przypadku Republiki Czeskiej lub Republiki
Stowackiej
- oraz zaswiadczeniem wydanym przez wiasciwe organy odpowiednio Republiki Estoiskiej,
Republiki Lotewskiej, Republiki Litewskiej, Republiki Stowenii, Republiki Czeskiej lub Republiki
Stowackiej potwierdzajagcym, ze dokument ten ma na terytorium tych panstw taka sama moc jak
dokumenty wymienione w odniesieniu do tych panstw w wykazie, o ktérym mowa w ust. 3, oraz
ze lekarz faktycznie i zgodnie z prawem wykonywat zawdd jako specjalista w danej dziedzinie
przez co najmniej trzy kolejne lata w okresie pieciu lat bezposrednio poprzedzajacych wydanie

zaswiadczenia, albo
3) dokumentem potwierdzajacym formalne kwalifikacje w zakresie danej specjalnosci lekarsko-

dentystycznej, Swiadczacym o rozpoczeciu ksztatcenia przed dniem:

a) 28 stycznia 1980 r. w Krélestwie Danii, Krélestwie Niderlandéw, Republice Irlandii,
Republice Federalnej Niemiec lub Zjednoczonym Krdlestwie Wielkiej Brytanii i Irlandii
Pdtnocne;,

b) 28 stycznia 1980 r. w Republice Francuskiej w dziedzinie ortodoncji,

c) 1 stycznia 1981 r. w Republice Greckiej w dziedzinie ortodoncji,

d) 3 pazdziernika 1990 r. w bytej Niemieckiej Republice Demokratycznej, ktéry upowaznia
do wykonywania zawodu lekarza dentysty specjalisty na terytorium Republiki Federalnej
Niemiec na tych samych zasadach jak dokument potwierdzajacy kwalifikacje przyznany

przez wtasciwe organy Republiki Federalnej Niemiec i wymieniony w wykazie, o ktérym
mowa w ust. 3,

e) 1 stycznia 1994 r. w Krélestwie Szwecji, Republice Finlandii lub Krélestwie Norwegii,

f) 1 czerwca 2002 r. w Konfederacji Szwajcarskiej w dziedzinie ortodoncji,



g) 1 stycznia 2003 r. w Republice Greckiej w dziedzinie chirurgii stomatologicznej,

h) 1 maja 2004 r. w Republice Stowenii, Republice Litewskiej, Republice Wegierskiej,
Republice Malty lub Republice Cypryjskiej,

i) 1 maja 2004 r. w Republice Estonskiej lub Republice totewskiej w dziedzinie ortodonciji,
j) 27 stycznia 2005 r. w Krélestwie Belgii w dziedzinie ortodonciji,

k) 21 maja 2005 r. w Republice Wtoskiej
- oraz zaswiadczeniem wydanym przez wiasciwe organy panstwa czionkowskiego Unii Europejskiej
potwierdzajgcym, ze lekarz dentysta faktycznie i zgodnie z prawem wykonywat zawod jako
specjalista w danej dziedzinie przez co najmniej trzy kolejne lata w okresie pieciu lat bezposrednio
poprzedzajacych wydanie zaswiadczenia, albo
4) dokumentem potwierdzajacym formalne kwalifikacje w zakresie danej specjalnosci lekarsko-
dentystycznej, Swiadczacym o rozpoczeciu ksztatcenia przed dniem:

a) 20 sierpnia 1991 r. w bylym Zwigzku Socjalistycznych Republik Radzieckich w
przypadku Republiki Estonskiej,

b) 21 sierpnia 1991 r. w bytym Zwigzku Socjalistycznych Republik Radzieckich w
przypadku Republiki totewskiej,

c) 11 marca 1990 r. w bylym Zwigzku Socjalistycznych Republik Radzieckich w przypadku
Republiki Litewskiej,

d) 25 czerwca 1991 r. w bytej Jugostawii w przypadku Republiki Stowenii

- oraz zaswiadczeniem wydanym przez wtasciwe organy odpowiednio: Republiki Estonskiej,
Republiki L otewskiej, Republiki Litewskiej, Republiki Stowenii, Republiki Czeskiej lub Republiki
Stowackiej potwierdzajgcym, ze dokument ten ma na terytorium tych panstw takg samg moc jak
dokumenty wymienione w odniesieniu do tych pahstw w wykazie, o ktérym mowa w ust. 3, oraz
ze lekarz dentysta faktycznie i zgodnie z prawem wykonywat zawod jako specjalista w danej
dziedzinie przez co najmniej trzy kolejne lata w okresie pieciu lat bezposrednio poprzedzajacych
wydanie zaswiadczenia, albo

5) dokumentem potwierdzajgcym formalne kwalifikacje w zakresie danej specjalnosci lekarskiej,
swiadczacym o odbyciu specjalistycznego ksztatcenia przed dniem 1 stycznia 1995 r. w
Krélestwie Hiszpanii, oraz zaswiadczeniem, wydanym przez witasciwe wladze hiszpanskie, o
zdaniu egzaminu specjalizacyjnego, przeprowadzonego w celu potwierdzenia, ze kwalifikacje
lekarza odpowiadajg kwalifikacjom w zakresie danej specjalnosci, o ktérych mowa w ust. 3;

6) dokumentem potwierdzajagcym formalne kwalifikacje w zakresie danej specjalnosci lekarskiej lub
lekarsko-dentystycznej wydanym przez inne niz Rzeczpospolita Polska panstwo czionkowskie
Unii Europejskiej innym niz dokumenty wymienione w wykazie, o ktérym mowa w ust. 3, lub w
zakresie specjalizacji innej niz wymieniona w wykazie, o ktérym mowa w art. 20a ust. 2, oraz
zaswiadczeniem wydanym przez wiasciwe organy innego niz Rzeczpospolita Polska panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej stwierdzajgcym, ze dokument potwierdzajacy formalne
kwalifikacje w zakresie danej specjalnosci lekarskiej lub lekarsko-dentystycznej zostat wydany po
odbyciu odpowiedniego ksztatcenia spetniajgcego minimalne wymogi okreslone w przepisach Unii
Europejskiej, a kwalifikacje te sg uwazane za réwnowazne z kwalifikacjami poswiadczonymi
dokumentami wymienionymi w wykazie, o ktérym mowa w ust. 3.

3. Minister wlasciwy do spraw zdrowia ogtosi, w drodze obwieszczenia, w Dzienniku Urzedowym
Rzeczypospolitej Polskiej "Monitor Polski", wykaz dokumentéw potwierdzajgcych formalne kwalifikacje w
zakresie specjalizacji medycznych lekarza i lekarza dentysty, bedgcego obywatelem panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej.

Art. 16b. [Stosowanie przepiséw przez ministra]



1. W przypadku:

1) lekarza, lekarza dentysty posiadajgcego dokument potwierdzajacy formalne kwalifikacje w
zakresie specjalizacji medycznych lekarza, lekarza dentysty inny niz wymieniony w wykazie, o
ktérym mowa w art. 16a ust. 3, wytacznie na potrzeby uznania tej specjalizacji, albo

2) lekarza, lekarza dentysty posiadajgcego dokument potwierdzajacy formalne kwalifikacje w
zakresie specjalizacji medycznych lekarza, lekarza dentysty wymieniony w wykazie, o ktorym
mowa w art. 16a ust. 3, ktdry nie moze przedstawi¢ zaswiadczenia wydanego przez wtasciwe
organy panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej potwierdzajgcego faktyczne i zgodne z prawem
wykonywanie zawodu jako specjalista w danej dziedzinie na terytorium tego panstwa
cztonkowskiego przez co najmniej trzy kolejne lata w okresie pieciu lat bezposrednio
poprzedzajgcych wydanie zaswiadczenia, albo

3) lekarza, lekarza dentysty posiadajacego dokument potwierdzajgcy formalne kwalifikacje w
zakresie specjalizacji medycznych lekarza, lekarza dentysty wydany przez inne panstwo niz
panstwo czionkowskie Unii Europejskiej i ktory moze przedstawi¢ zaswiadczenie, ze posiada
trzyletnie do$wiadczenie zawodowe jako specjalista w danej dziedzinie, uzyskane na terytorium
panstwa czionkowskiego Unii Europejskiej, ktére uznato to potwierdzenie kwalifikacji zawodowych
zgodnie z wewnetrznymi przepisami tego panstwa oraz potwierdzito uzyskane doswiadczenie
zawodowe

- minister wlasciwy do spraw zdrowia stosuje przepisy o zasadach uznawania kwalifikacji zawodowych
nabytych w panstwach czionkowskich Unii Europejskiej, okreslone w odrebnych przepisach, z
zastrzezeniem ust. 2.

2. W przypadkach okreslonych w ust. 1 uprawnienie do wyboru stazu adaptacyjnego albo testu
umiejetnosci w rozumieniu przepisow o zasadach uznawania kwalifikacji zawodowych nabytych w
panstwach czionkowskich Unii Europejskiej moze zosta¢ wytgczone.

Art. 17. [Swiadectwo umiejetnosci]

1. Lekarz moze uzyskaé¢ Swiadectwo potwierdzajace posiadanie umiejetnosci z zakresu wezszych
dziedzin medycyny lub udzielania okreslonych swiadczen zdrowotnych, zwane dalej "Swiadectwem™.

2. Lekarz uzyskuje $wiadectwo po odbyciu szkolenia i zdaniu egzaminu panstwowego po jego
zakonczeniu.

3. Warunki prowadzenia szkolenia, w tym wysokos$¢ optat za szkolenie, okresla umowa zawarta
pomiedzy podmiotem prowadzacym szkolenie a lekarzem.

4. Szkolenie moze prowadzi¢ podmiot wpisany na liste podmiotéw uprawnionych do szkolenia w zakresie
uzyskiwania umiejetnosci z zakresu wezszych dziedzin medycyny lub udzielania okreslonych swiadczen
zdrowotnych, zwang dalej "listg", prowadzong przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia, ktéry spetnia
nastepujace warunki:

1) zobowigze sie do przeprowadzenia szkolenia zgodnie z programem zatwierdzonym przez
ministra wtasciwego do spraw zdrowia;

2) zapewnia prowadzenie szkolenia przez co najmniej trzech lekarzy posiadajgcych swiadectwo
umiejetnosci lub tytut specjalisty albo specjalizacje drugiego stopnia w odpowiedniej lub
pokrewnej dziedzinie medycyny;

3) udziela swiadczen zdrowotnych odpowiedniego rodzaju, w odpowiednim zakresie i liczbie,
umozliwiajgcych zrealizowanie programu umiejetnosci okreslonej liczbie lekarzy, lub zawart w tym
zakresie umowe z podmiotem, ktéry udziela takich swiadczeh;

4) dysponuje odpowiednim sprzetem i aparatura medyczng niezbedng do realizacji zadanh
dydaktycznych okreslonych programem umiejetnosci.

5. Minister wtasciwy do spraw zdrowia odmawia, w drodze decyzji administracyjnej, wpisu na liste, jezeli
podmiot nie spetnia warunkéw, o ktérych mowa w ust. 4.

6. Minister wtasciwy do spraw zdrowia jest uprawniony do kontroli podmiotéw wpisanych na liste w



zakresie spefniania wymogow, o ktérych mowa w ust. 4. Do przeprowadzenia kontroli stosuje sie
odpowiednio przepisy art. 19e ust. 2-10.

7. Na podstawie ustalen dokonanych w trakcie kontroli minister wtasciwy do spraw zdrowia wydaje
podmiotowi wpisanemu na liste zalecenia pokontrolne, majagce na celu usuniecie stwierdzonych
nieprawidtowosci, i okresla termin ich wykonania.

8. W przypadku niewykonania zalecerh pokontrolnych w wyznaczonym terminie minister wiasciwy do
spraw zdrowia skresla, w drodze decyzji administracyjnej, podmiot z listy.

9. Przeprowadzenie egzaminu panstwowego i wydawanie $wiadectwa nalezy do zadan Centrum
Egzaminéw Medycznych.

10. Koszty przeprowadzenia egzaminu panstwowego i wydania swiadectwa ponosi lekarz.

11. Minister wlasciwy do spraw zdrowia moze uznaé¢ program szkolenia odbytego w kraju albo za granicg
za rbwnowazny z programem, o ktérym mowa w ust. 4 pkt 1.

12. Lekarz, ktory uzyskat swiadectwo, informuje o tym wiasciwg okregowg rade lekarska, ktéra wpisuje
informacje o tym fakcie do okregowego rejestru lekarzy.

13. Minister wiasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej, okresla, w
drodze rozporzadzenia:

1) rodzaje umiejetnosci z zakresu wezszych dziedzin medycyny lub udzielania okreslonych
Swiadczen zdrowotnych, w ktérych mozna uzyskac swiadectwo,

2) kwalifikacje, jakie powinien posiadac lekarz zamierzajacy odby¢ szkolenie,

3) tryb przygotowywania i zatwierdzania programéw szkolen,

4) tryb wpisywania na liste i sposob jej prowadzenia,

5) tryb przeprowadzenia egzaminu oraz wysokos¢ optaty za jego przeprowadzenie,
6) wysokos$c¢ optaty za wydanie swiadectwa,

7) szczegdtowe warunki i tryb uznawania szkoleh odbytych w kraju lub za granica,
8) sposob ewidencjonowania wydanych swiadectw

- uwzgledniajgc aktualny stan wiedzy medycznej i konieczno$é zapewnienia prawidtowego przebiegu
szkolenia i egzaminéw w tym zakresie.

14. Minister wtasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej oraz Krajowej

Rady Diagnostow Laboratoryjnych, moze okresli¢, w drodze rozporzadzenia, wykaz umiejetnosci
uprawniajgcych do samodzielnego wykonywania czynnosci diagnostyki laboratoryjnej w laboratorium
uwzgledniajgc odpowiedni poziom wiedzy i umiejetnosci w zakresie wykonywania czynnosci diagnostyki
laboratoryjnej.

Art. 18. [Obowiazek doksztatcania sie]

1. Lekarz ma prawo i obowigzek doskonalenia zawodowego, w szczegolnosci w réznych formach
ksztatcenia podyplomowego.

2. Minister wiasciwy do spraw zdrowia po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej okresli, w drodze
rozporzadzenia, sposdb dopetnienia obowigzku, o ktérym mowa w ust. 1.

Art. 19. [Ksztalcenie podyplomowe]
1. Ksztalcenie podyplomowe lekarzy i lekarzy dentystow moga prowadzi¢:

1) podmioty uprawnione do prowadzenia odpowiednio stazu podyplomowego, specjalizacji lub
szkolenia w zakresie uzyskiwania umiejetnosci z zakresu wezszych dziedzin medycyny lub
udzielania okreslonych swiadczen zdrowotnych;

2) inne podmioty niz wymienione w pkt 1 uprawnione do ksztatcenia podyplomowego na podstawie
odrebnych przepiséw, w szczegdlnosci: medyczne szkoty wyzsze, szkoty prowadzace dziatalno$é



dydaktyczng i badawczg w dziedzinie nauk medycznych, medyczne jednostki badawczo-
rozwojowe;

3) inne podmioty niz wymienione w pkt 1 i 2 po uzyskaniu wpisu w rejestrze podmiotéw
prowadzacych ksztatcenie podyplomowe lekarzy i lekarzy dentystow, zwane dalej "organizatorami
ksztatcenia".

2. Warunkami prowadzenia ksztatcenia podyplomowego sa:

1) posiadanie planu ksztatcenia realizowanego w okreslonym czasie zawierajacego w
szczegolnosci:

a) cel (cele) ksztatcenia,

b) przedmiot i zakres ksztatcenia, zgodny z aktualng wiedzg medyczna,
c¢) forme (formy) ksztatcenia,

d) wymagane kwalifikacje uczestnikéw,

e) sposob (sposoby) weryfikacji wynikow ksztatcenia,

f) sposdb potwierdzania uczestnictwa i ukonczenia ksztatcenia;

2) zapewnienie kadry dydaktycznej o kwalifikacjach odpowiednich dla danego rodzaju ksztatcenia;

3) zapewnienie odpowiedniej do realizacji programu ksztatcenia bazy dydaktycznej, w tym dla
szkolenia praktycznego;

4) posiadanie wewnetrznego systemu oceny jakosci ksztatcenia, uwzgledniajgcego narzedzia
oceny jakosci ksztatcenia oraz metody tej oceny;

5) zapewnienie udzielania $wiadczeh zdrowotnych wchodzgcych w zakres ksztatcenia przez
uprawnione podmioty i osoby posiadajgce uprawnienia oraz wiasciwe kwalifikacje do ich
wykonywania.

3. Spetnienie warunkéw prowadzenia ksztatcenia okreslonych w ust. 2 przez podmioty, o ktérych mowa w
ust. 1 pkt 3, potwierdza okregowa rada lekarska wiasciwa ze wzgledu na miejsce prowadzenia ksztatcenia
lub Naczelna Rada Lekarska w odniesieniu do okregowej izby lekarskiej bedacej organizatorem
ksztatcenia oraz organizatora ksztatcenia zamierzajgcego prowadzi¢ ksztatcenie na terenie catego kraju.

Art. 19a. [Warunki ksztatcenia podyplomowego]

Ksztatcenie podyplomowe wykonywane przez przedsiebiorce jest dziatalnoscig regulowang w rozumieniu
przepisOw ustawy z dnia 2 lipca 2004 r. o swobodzie dziatalnos$ci gospodarczej (Dz.U. z 2007 r. Nr 155,
poz. 1095 i Nr 180, poz. 1280 oraz z 2008 r. Nr 70, poz. 416 i Nr 116, poz. 732).

Art. 19b. [Oswiadczenie]

1. Organizator ksztatcenia zamierzajacy wykonywac¢ dziatalno$¢ w zakresie ksztatcenia podyplomowego
przedstawia dane potwierdzajgce spetnienie warunkoéw, o ktérych mowa w art. 19 ust. 2, oraz sktada do
wiasciwej rady lekarskiej wniosek o wpis do rejestru podmiotéw prowadzacych ksztatcenie podyplomowe
lekarzy i lekarzy dentystéw, zwanego dalej "rejestrem", zawierajacy dane, o ktérych mowa w art. 19c ust.
3 pkt 1-6.

2. Wraz z wnioskiem wnioskodawca sktada oswiadczenie nastepujacej tresci:
"Oswiadczam, ze:

1) dane zawarte we wniosku o wpis do rejestru podmiotéw prowadzacych ksztatcenie
podyplomowe lekarzy i lekarzy dentystow sg kompletne i zgodne z prawda;

2) znane mi sg i spetniam warunki wykonywania dziatalnosci w zakresie ksztatcenia
podyplomowego lekarzy i lekarzy dentystow - okreslone w ustawie z dnia 5 grudnia 1996 r. o
zawodach lekarza i lekarza dentysty.".



3. Oswiadczenie powinno réwniez zawierac:
1) nazwe wnioskodawcy, adres jego miejsca zamieszkania albo siedziby;
2) oznaczenie miejsca i date ztozenia oswiadczenia;

3) podpis osoby uprawnionej do reprezentowania wnioskodawcy, ze wskazaniem imienia i
nazwiska oraz petnionej funkcji.

3a. Organ prowadzacy rejestr jest obowigzany dokonaé wpisu do rejestru wnioskodawcy, w tym
bedacego przedsiebiorca, oraz wyda¢ zaswiadczenie o tym wpisie w terminie 30 dni od dnia wptywu
wniosku o wpis do rejestru wraz z oswiadczeniem.

3b. Jezeli wiasciwy organ nie dokona wpisu w terminie, o ktérym mowa w ust. 3a, a od dnia wptywu
wniosku do tego organu uptyneto 40 dni, wnioskodawca moze rozpoczaé¢ dziatalno$¢ po uprzednim
zawiadomieniu o tym na pismie organu, ktéry nie dokonat wpisu. Nie dotyczy to przypadku, gdy organ
wezwat tego wnioskodawce do uzupetnienia wniosku o wpis nie pézniej niz przed uptywem 7 dni od dnia
jego otrzymania. W takiej sytuacji termin, o ktérym mowa w zdaniu pierwszym, biegnie odpowiednio od
dnia wptywu uzupetnienia wniosku o wpis.

4. Wpis do rejestru, z wyjatkiem rejestru prowadzonego przez Naczelng Rade Lekarskg, podlega opfacie.

5. Optata, o ktérej mowa w ust. 4, stanowi przychdd okregowej izby lekarskiej, ktora dokonata wpisu do
rejestru.

6. Minister wiasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej, okresli, w
drodze rozporzadzenia:

1) szczegotowy tryb postepowania w sprawach dokonywania wpisu do rejestru, wzory
dokumentoéw: wniosku o wpis do rejestru, informacji o formie ksztatcenia, zaswiadczenia o wpisie
do rejestru oraz sposéb prowadzenia rejestru, majgc na wzgledzie koniecznos$¢ ujednolicenia
dokumentaciji dotyczacej prowadzenia ksztatcenia podyplomowego;

2) wysokos¢ optaty, o ktérej mowa w ust. 4, z uwzglednieniem kosztéw zwigzanych z
postepowaniem w sprawie wpisu i zmian wpisu oraz zwigzanych z prowadzeniem przez organ
prowadzacy rejestr kontroli prowadzenia ksztatcenia przez organizatora ksztatcenia.

Art. 19c. [Rejestr]

1. Organem prowadzacym rejestr jest okregowa rada lekarska wtasciwa dla siedziby organizatora
prowadzenia ksztatcenia, a w przypadku okregowej izby lekarskiej bedacej organizatorem ksztatcenia
Naczelna Rada Lekarska.

1a. Organizator ksztatcenia obowigzany jest przekazaé¢ informacje, o ktoérej mowa w ust. 5, réwniez
okregowej radzie lekarskiej wiasciwej dla miejsca prowadzenia ksztalcenia, jesli zamierza prowadzi¢
ksztatcenie na terenie nieobjetym dziataniem organu prowadzacego rejestr.

2. Rejestr moze by¢ prowadzony w systemie informatycznym.
3. Do rejestru wpisuje sie nastepujgce dane:
1) numer wpisu organizatora ksztatcenia do rejestru;
2) nazwe organizatora ksztalcenia;
3) miejsce zamieszkania albo siedzibe i adres organizatora ksztatcenia;
4) forme organizacyjno-prawng organizatora ksztatcenia;
5) okreslenie przedmiotu, zakresu i form ksztatcenia podyplomowego;
6) poczatek i koniec okresu planowanego prowadzenia ksztatcenia podyplomowego;

7) numer wpisu do rejestru przedsiebiorcow albo ewidencji dziatalnosci gospodarczej - w przypadku
przedsiebiorcy;

8) numer i date uchwaly o wpisie do rejestru;



9) numer i date uchwaty o zmianie wpisu do rejestru;

10) numer i date wystawienia zaswiadczenia o wpisie do rejestru;

11) daty i wyniki przeprowadzonych kontroli, o ktérych mowa w art. 19e;
12) dane, o ktérych mowa w art. 19c ust. 5 pkt 1-6;

13) date i numer uchwaty o wykresleniu z rejestru.

4. Organizator ksztatcenia wpisany do rejestru jest obowigzany zgtasza¢ organowi prowadzacemu rejestr
wszelkie zmiany danych, o ktérych mowa w ust. 3 pkt 2-7 oraz w ust. 5 pkt 1-6, w terminie 14 dni od dnia
ich powstania.

5. Organizator ksztatcenia wpisany do rejestru jest obowigzany do przekazania organowi prowadzacemu
rejestr, nie pdzniej niz na 30 dni przed rozpoczeciem szkolenia, nastepujacych informacji dotyczacych
okreslonej formy szkolenia:

1) przedmiotu i szczegdtowego programu ksztatcenia podyplomowego;

2) terminu rozpoczecia i zakonczenia ksztatcenia podyplomowego;

3) miejsca i adresu ksztatcenia podyplomowego;

4) regulaminu ksztatcenia podyplomowego zawierajacego w szczegolnosci:

a) sposob i tryb ksztatcenia,
b) zasady i tryb naboru uczestnikéw,
¢) uprawnienia i obowigzki oséb uczestniczacych w ksztatceniu,
d) szczegotowy sposdb weryfikacji wynikow ksztatcenia,
e) wysoko$¢ opfaty za udziat w ksztatceniu;

5) szczegdétowych danych dotyczacych kwalifikacji wyktadowcoéw i innych osdb prowadzacych

nauczanie teoretyczne i zajecia praktyczne;
6) szczegdtowych danych dotyczacych kwalifikacji kierownika naukowego ksztalcenia;
7) wzoru dokumentu potwierdzajgcego ukonczenie ksztatcenia.
Art. 19d. [Odestanie]

1. Organ prowadzacy rejestr odmawia wnioskodawcy wpisu do rejestru, w przypadku gdy:

1) wydano prawomocne orzeczenie zakazujgce wnioskodawcy wykonywania dziatalnosci objetej
wpisem;

2) organizatora ksztatcenia wykreslono z rejestru na podstawie ust. 2 pkt 1, 4 lub 5 w okresie 3 lat
poprzedzajacych ztozenie wniosku;

3) wnioskodawca nie spetnia warunkéw, o ktérych mowa w art. 19 ust. 2.
2. Wpis organizatora ksztatcenia do rejestru podlega wykresleniu w przypadku:
1) zlozenia o$wiadczenia, o ktérym mowa w art. 19b ust. 2, niezgodnego ze stanem faktycznym:;

2) wydania prawomocnego orzeczenia zakazujgcego organizatorowi ksztatcenia wykonywania
dziatalnosci objetej wpisem do rejestru;

3) likwidacji lub ogtoszenia upadtosci organizatora ksztatcenia;
4) razgcego naruszenia warunkéw wymaganych do wykonywania dziatalnosci objetej wpisem;

5) niezastosowania sie do zalecen pokontrolnych, o ktérych mowa w art. 19e ust. 11 pkt 2;



6) ztozenia przez tego organizatora ksztatcenia wniosku o wykreslenie z rejestru.

3. W przypadkach, o ktérych mowa w ust. 2 pkt 1, 4 i 5, wykreslenie z rejestru nastepuje po uprzednim
podjeciu uchwaty o zakazie wykonywania dziatalnosci objetej wpisem do rejestru przez organ prowadzacy
rejestr.

4. Organizator ksztatcenia, ktérego wykreslono z rejestru, na podstawie ust. 2 pkt 1, 4 lub 5, moze
uzyska¢ ponowny wpis do tego rejestru nie wczesniej niz po uptywie 3 lat od dnia podjecia uchwaty o
wykresleniu z rejestru.

5. Do uchwat okregowej rady lekarskiej lub Naczelnej Rady Lekarskiej w sprawie wpisu, odmowy wpisu i
wykres$lenia wpisu z rejestru stosuje sie przepisy Kodeksu postepowania administracyjnego dotyczace
decyzji administracyjnych.

Art. 19e. [Odestanie]
1. Organ prowadzacy rejestr jest uprawniony do kontroli organizatorow ksztatcenia w zakresie:
1) zgodnosci ze stanem faktycznym informaciji, o ktérych mowa w art. 19c ust. 5;
2) spetniania warunkéw okreslonych w art. 19 ust. 2;
3) prawidtowosci prowadzonej dokumentacji przebiegu ksztafcenia;
4) zapewnienia odpowiedniej jakosci ksztatcenia.

2. Kontrola jest przeprowadzana przez osoby upowaznione przez organ prowadzacy rejestr do
wykonywania czynnosci kontrolnych.

3. Osoby, o ktérych mowa w ust. 2, wykonujgc czynnosci kontrolne, za okazaniem upowaznienia, majg,
prawo:

1) wstepu do pomieszczen dydaktycznych;
2) udziatu w zajeciach w charakterze obserwatora;
3) wgladu do prowadzonej przez organizatora ksztatcenia dokumentacji przebiegu ksztatcenia;
4) zadania od organizatora ksztatcenia ustnych i pisemnych wyjasnien;
5) badania opinii uczestnikow ksztatcenia i kadry dydaktyczne;j.
4. Z przeprowadzonych czynnosci kontrolnych sporzadza sie protokét, ktoéry powinien zawierac:
1) nazwe i adres siedziby organizatora ksztatcenia;
2) miejsce odbywania ksztatcenia;
3) date rozpoczecia i zakonczenia czynnosci kontrolnych;
4) imiona i nazwiska osdb wykonujgcych te czynnosci;
5) opis stanu faktycznego;
6) stwierdzone nieprawidtowosci;
7) wnioski oséb wykonujgcych czynno$ci kontrolne;
8) date i miejsce sporzadzenia protokotu;
9) informacje o braku zastrzezen albo informacje o odmowie podpisania protokotu przez
organizatora ksztatcenia oraz o przyczynie tej odmowy.
5. Protokdét podpisujg osoby wykonujace czynnosci kontrolne oraz organizator ksztatcenia.

6. Jezeli po sporzadzeniu protokotu, a przed jego podpisaniem, organizator ksztatcenia zgtosi
umotywowane zastrzezenia co do faktéw stwierdzonych w trakcie kontroli i opisanych w protokole, osoby
wykonujgce czynnosci kontrolne sg obowigzane zbada¢ dodatkowo te fakty i uzupetni¢ protokét.

7. Odmowa podpisania protokotu przez organizatora ksztatcenia nie stanowi przeszkody do podpisania
protokotu przez osoby wykonujgce czynnosci kontrolne.



8. Jeden egzemplarz protokotu przekazuje sie organizatorowi ksztatcenia.

9. Osoby wykonujgce czynnosci kontrolne sg obowigzane do zachowania w tajemnicy informacji na temat
organizacji i prowadzenia ksztatcenia podyplomowego oraz wynikéw prowadzonego postepowania.

10. Organizator ksztatcenia, w terminie 7 dni od dnia otrzymania protokotu, ma prawo do wniesienia
zastrzezen co do sposobu przeprowadzenia czynnosci kontrolnych oraz ustalen zawartych w protokole.

11. Na podstawie ustalen zawartych w protokole organ prowadzacy rejestr:

1) wykresla organizatora ksztatcenia z rejestru - w przypadku stwierdzenia okolicznosci, o ktérych
mowa w art. 19d ust. 2 pkt 1, 4 lub 5;

2) w innych przypadkach niz okreslone w pkt 1 wydaje organizatorowi ksztatcenia zalecenia
pokontrolne, majace na celu usuniecie stwierdzonych nieprawidtowos$ci, i okresla termin ich
wykonania.

Art. 20. [Stopnie i tytuty naukowe]
Lekarzowi przystuguje prawo uzywania tytutu i stopnia naukowego oraz tytutu specjalisty w brzmieniu
okreslonym przez odrebne przepisy.

Art. 20a. [Prawo do uzywania tytutéw]

1. Lekarz bedacy obywatelem panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej i posiadajacy dokumenty, o
ktérych mowa w art. 16a, ma prawo do uzywania okreslonych tytutow specjalisty w danej dziedzinie
medycyny, uzyskiwanych w Rzeczypospolitej Polskie;.

2. Minister wiasciwy do spraw zdrowia ogtosi, w drodze obwieszczenia, w Dzienniku Urzedowym
Rzeczypospolitej Polskiej "Monitor Polski", wykaz specjalnosci lekarskich uzyskiwanych w panstwach
cztonkowskich Unii Europejskiej, ktore odpowiadajg specjalnosciom uzyskiwanym w Rzeczypospolitej
Polskie;.

Art. 20b. [Tytuty podobne i rézne]

1. Lekarz, lekarz dentysta bedacy obywatelem panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej ma prawo, z
zastrzezeniem ust. 2, postugiwa¢ sie na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej oryginalnym tytutem
okreslajacym wyksztatcenie uzyskanym w innym niz Rzeczpospolita Polska panstwie cztonkowskim Unii
Europejskiej lub jego skrotem.

2. Okregowa rada lekarska moze wymagac, aby tytut okreslajacy wyksztatcenie lekarza, lekarza dentysty,
byt uzywany wraz ze wskazaniem nazwy i siedziby instytuciji, ktéra ten tytut przyznata.

3. Jezeli tytut okreSlajacy wyksztatcenie lekarza, lekarza dentysty bedacego obywatelem panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej jest tozsamy z tytutem, do ktérego uzywania jest wymagane w
Rzeczypospolitej Polskiej odbycie dodatkowego szkolenia, ktdrego lekarz ten nie posiada, okregowa rada
lekarska moze okresli¢ brzmienie tego tytutu, ktérym lekarz moze sie postugiwa¢ na terytorium
Rzeczypospolitej Polskie;.

Rozdziat 4. Eksperyment medyczny
Art. 21. [Eksperyment leczniczy lub badawczy]

1. Eksperyment medyczny przeprowadzany na ludziach moze by¢ eksperymentem leczniczym lub
badawczym.

2. Eksperymentem leczniczym jest wprowadzenie przez lekarza nowych Ilub tylko cze$ciowo
wyprébowanych metod diagnostycznych, leczniczych Ilub profilaktycznych w celu osiagniecia
bezposredniej korzysci dla zdrowia osoby leczonej. Moze on by¢ przeprowadzony, jezeli dotychczas
stosowane metody medyczne nie sg skuteczne lub jezeli ich skutecznosé nie jest wystarczajaca.

3. Eksperyment badawczy ma na celu przede wszystkim rozszerzenie wiedzy medycznej. Moze by¢ on
przeprowadzany zaréwno na osobach chorych, jak i zdrowych. Przeprowadzenie eksperymentu
badawczego jest dopuszczalne wowczas, gdy uczestnictwo w nim nie jest zwigzane z ryzykiem albo tez
ryzyko jest niewielkie i nie pozostaje w dysproporcji do mozliwych pozytywnych rezultatéw takiego



eksperymentu.

Art. 22. [Cel]

Eksperyment medyczny moze byé przeprowadzany, jezeli spodziewana korzy$¢ lecznicza lub poznawcza
ma istotne znaczenie, a przewidywane osiggniecie tej korzysci oraz celowos$¢ i sposdb przeprowadzania
eksperymentu sg zasadne w $wietle aktualnego stanu wiedzy i zgodne z zasadami etyki lekarskiej.

Art. 23. [Kierowanie eksperymentem]
Eksperymentem medycznym kieruje lekarz posiadajgcy odpowiednio wysokie kwalifikacje.

Art. 24. [Osoba poddana eksperymentowi]

1. Osoba, ktéra ma by¢ poddana eksperymentowi medycznemu, jest uprzednio informowana o celach,
sposobach i warunkach przeprowadzenia eksperymentu, spodziewanych korzysciach leczniczych lub
poznawczych, ryzyku oraz o mozliwosci odstgpienia od udziatu w eksperymencie w kazdym jego stadium.

2. W przypadku gdyby natychmiastowe przerwanie eksperymentu mogto spowodowaé
niebezpieczenstwo dla zycia lub zdrowia jego uczestnika, lekarz obowigzany jest go o tym poinformowac.

Art. 25. [Zgoda osoby badanej]

1. Przeprowadzenie eksperymentu medycznego wymaga pisemnej zgody osoby badanej majacej w nim
uczestniczy¢. W przypadku niemoznosci wyrazenia pisemnej zgody, za rownowazne uwaza sie wyrazenie
zgody ustnie ztozone w obecnosci dwoch swiadkéw. Zgoda tak ztozona powinna byé odnotowana w
dokumentaciji lekarskie;j.

2. Udziat matoletniego w eksperymencie medycznym jest dopuszczalny tylko za pisemng zgoda jego
przedstawiciela ustawowego. Jezeli matoletni ukonczyt 16 lat lub nie ukohczyt 16 lat i jest w stanie z
rozeznaniem wypowiedzie¢ opinie w sprawie swego uczestnictwa w eksperymencie, konieczna jest takze
jego pisemna zgoda.

3. Udziat matoletniego w eksperymencie badawczym jest dopuszczalny, jezeli spodziewane korzysci
majg bezposrednie znaczenie dla zdrowia matoletniego, a ryzyko jest niewielkie i nie pozostaje w
dysproporcji do mozliwych pozytywnych rezultatéw. Eksperyment badawczy z udziatem matoletniego nie
jest dopuszczalny, gdy istnieje mozliwos¢ przeprowadzenia takiego eksperymentu o poréwnywalnej
efektywnosci z udziatem osoby posiadajacej petng zdolnos¢ do czynnosci prawnych.

4. W przypadku osoby catkowicie ubezwtasnowolnionej zgode na udziat tej osoby w eksperymencie
leczniczym wyraza przedstawiciel ustawowy tej osoby. JeZeli osoba taka jest w stanie z rozeznaniem
wypowiedzie¢ opinie w sprawie swojego uczestnictwa w eksperymencie leczniczym, konieczne jest
ponadto uzyskanie pisemnej zgody tej osoby.

5. W przypadku osoby, ktéra ma petng zdolnos¢ do czynnosci prawnych, lecz nie jest w stanie z
rozeznaniem wypowiedzie¢ opinii w sprawie swego uczestnictwa w eksperymencie, zgode na udziat tej
osoby w eksperymencie leczniczym wyraza sad opiekunczy wladciwy ze wzgledu na siedzibe podmiotu
przeprowadzajgcego eksperyment.

6. W przypadku gdy przedstawiciel ustawowy odmawia zgody na udziat chorego w eksperymencie
leczniczym, mozna zwréci¢ sie do sadu opiekunczego, wtasciwego ze wzgledu na siedzibe podmiotu
przeprowadzajgcego eksperyment, o wyrazenie zgody.

7. Z wnioskiem o udzielenie zgody na uczestnictwo w eksperymencie medycznym osoby, o ktérej mowa
w ust. 2-5, moze wystgpi¢ podmiot przeprowadzajacy eksperyment do sadu opiekunczego wtasciwego ze
wzgledu na siedzibe tego podmiotu.

8. W przypadkach niecierpigcych zwtoki i ze wzgledu na bezposrednie zagrozenie zycia, uzyskanie
zgody, o ktérej mowa w ust. 1-6, nie jest konieczne.

Art. 26. [Kobiety ciezarne]

1. Udziat w eksperymencie leczniczym kobiet ciezarnych wymaga szczegdlnie wnikliwej oceny
zwigzanegdo z tym ryzyka dla matki i dziecka poczetego.

2. Kobiety ciezarne i karmigce moga uczestniczy¢ wylgcznie w eksperymentach badawczych
pozbawionych ryzyka lub zwigzanych z niewielkim ryzykiem.



3. Dzieci poczete, osoby ubezwlasnowolnione, Zzotnierze stuzby zasadniczej oraz osoby pozbawione
wolnosci nie mogg uczestniczy¢é w eksperymentach badawczych.

Art. 27. [Cofniecie zgody]

1. Osoba lub inny podmiot uprawniony do udzielenia zgody na eksperyment medyczny moze jg cofngé w
kazdym stadium eksperymentu. Lekarz powinien wéwczas eksperyment przerwac.

2. Lekarz prowadzacy eksperyment leczniczy ma obowigzek przerwac go, jezeli w czasie jego trwania
wystapi zagrozenie zdrowia chorego przewyzszajgce spodziewane korzy$ci dla chorego.

3. Lekarz prowadzacy eksperyment badawczy ma obowigzek przerwac go, jezeli w czasie jego trwania
nastgpi nieprzewidziane zagrozenie zdrowia lub zycia osoby w nim uczestniczace.

Art. 28. [Informacja dla celow naukowych]

Informacja uzyskana w zwigzku z eksperymentem medycznym moze by¢ wykorzystana do celéw
naukowych, bez zgody osoby poddanej temu eksperymentowi, w sposob uniemozliwiajacy identyfikacje
tej osoby.

Art. 29. [Opinia komisji bioetycznej]

1. Eksperyment medyczny moze byé przeprowadzony wylgcznie po wyrazeniu pozytywnej opinii o
projekcie przez niezalezng komisje bioetyczng. Do sktadu komisji powotuje sie osoby posiadajgce wysoki
autorytet moralny i wysokie kwalifikacje specjalistyczne.

2. Komisja bioetyczna wyraza opinie o projekcie eksperymentu medycznego, w drodze uchwaly, przy
uwzglednieniu kryteridw etycznych oraz celowosci i wykonalnosci projektu.

2a. Komisje bioetyczne i Odwotawcza Komisja Bioetyczna wydajg takze opinie dotyczace badan
klinicznych, jezeli inne ustawy tak stanowig, w zakresie okreslonym w tych ustawach.

3. Komisje bioetyczne powotuja:

1) okregowa rada lekarska na obszarze swojego dziatania, z wylgczeniem podmiotéw, o ktérych
mowa w pkt 2 i 3;

2) rektor wyzszej uczelni medycznej lub wyzszej uczelni z wydziatem medycznym;
3) dyrektor medycznej jednostki badawczo-rozwojowe;.

4. W sktad komisji bioetycznych, o ktéorych mowa w ust. 3 pkt 2 i 3, wchodzi rowniez przedstawiciel
wiasciwej okregowej rady lekarskiej.

5. Minister wtasciwy do spraw zdrowia po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej powotuje
Odwotawczg Komisje Bioetyczna, rozpatrujacg odwotania od uchwat komisji bioetycznych, o ktérych
mowa w ust. 2.

6. Minister wiasciwy do spraw zdrowia po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej okresli, w drodze
rozporzadzenia, szczegbétowe zasady powotywania i finansowania oraz tryb dziatania komisji
bioetycznych.

Rozdzial 5. Zasady wykonywania zawodu lekarza

Art. 30. [Obowiazek udzielania pomocy]

Lekarz ma obowigzek udzielaé pomocy lekarskiej w kazdym przypadku, gdy zwioka w jej udzieleniu
mogtaby spowodowac niebezpieczenstwo utraty zycia, ciezkiego uszkodzenia ciata lub ciezkiego rozstroju
zdrowia, oraz w innych przypadkach niecierpigcych zwitoki.

Art. 31. [Udzielanie informacji]

1. Lekarz ma obowigzek udziela¢ pacjentowi lub jego ustawowemu przedstawicielowi przystepnej
informacji o jego stanie zdrowia, rozpoznaniu, proponowanych oraz mozliwych metodach
diagnostycznych, leczniczych, dajacych sie przewidzie¢ nastepstwach ich zastosowania albo zaniechania,
wynikach leczenia oraz rokowaniu.

2.2 Lekarz moze udzieli¢ informaciji, o ktorej mowa w ust. 1, innym osobom za zgoda pacjenta lub jego



przedstawiciela ustawowego.
3. Na zadanie pacjenta lekarz nie ma obowigzku udziela¢ pacjentowi informacji, o ktérej mowa w ust. 1.

4. W sytuacjach wyjatkowych, jezeli rokowanie jest niepomysine dla pacjenta, lekarz moze ograniczy¢
informacje o stanie zdrowia i o rokowaniu, jezeli wedtug oceny lekarza przemawia za tym dobro pacjenta.
W takich przypadkach lekarz informuje przedstawiciela ustawowego pacjenta lub osobe upowazniong
przez pacjenta. Na zadanie pacjenta lekarz ma jednak obowigzek udzieli¢ mu zgdanej informac;ji.

5. Obowigzek lekarza, okreslony w ust. 1, dotyczy takze pacjentow, ktorzy ukonczyli 16 lat.

6. Jezeli pacjent nie ukonczyt 16 lat lub jest nieprzytomny badz niezdolny do zrozumienia znaczenia
informacji, lekarz udziela informacji osobie bliskiej w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 6
listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2009 r. Nr 52, poz. 417).

7. Pacjentowi, ktory nie ukonczyt 16 lat, lekarz udziela informacji w zakresie i formie potrzebnej do
prawidtowego przebiegu procesu diagnostycznego lub terapeutycznego i wystuchuje jego zdania.

8. llekro¢ w przepisach ustawy jest mowa o opiekunie faktycznym, nalezy przez to rozumie¢ opiekuna
faktycznego w rozumieniu art. 3 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i
Rzeczniku Praw Pacjenta.

Art. 32. [Zgoda pacjenta]

1. Lekarz moze przeprowadzi¢ badanie lub udzieli¢ innych $wiadczeh zdrowotnych, z zastrzezeniem
wyjatkdw przewidzianych w ustawie, po wyrazeniu zgody przez pacjenta.

2.1 Jezeli pacjent jest matoletni lub niezdolny do $wiadomego wyrazenia zgody, wymagana jest zgoda
jego przedstawiciela ustawowego, a gdy pacjent nie ma przedstawiciela ustawowego lub porozumienie sie
z nim jest niemozliwe - zezwolenie sadu opiekunczego.

3. Jezeli zachodzi potrzeba przeprowadzenia badania osoby, o ktérej mowa w ust. 2, zgode na
przeprowadzenie badania moze wyrazi¢ takze opiekun faktyczny.

4. W przypadku osoby catkowicie ubezwtasnowolnionej zgode wyraza przedstawiciel ustawowy tej osoby.
Jezeli osoba taka jest w stanie z rozeznaniem wypowiedzie¢ opinie w sprawie badania, konieczne jest
ponadto uzyskanie zgody tej osoby.

5. Jezeli pacjent ukohczyt 16 lat, wymagana jest takze jego zgoda.

6."° Jezeli jednak matoletni, ktory ukonczyt 16 lat, osoba ubezwtasnowolniona albo pacjent chory
psychicznie lub upos$ledzony umystowo, lecz dysponujacy dostatecznym rozeznaniem, sprzeciwia sie
czynnosciom medycznym, poza zgoda jego przedstawiciela ustawowego lub opiekuna faktycznego albo w
przypadku niewyrazenia przez nich zgody wymagane jest zezwolenie sadu opiekunczego.

7. Jezeli ustawa nie stanowi inaczej, zgoda oséb wymienionych w ust. 1, 2 i 4 moze by¢ wyrazona ustnie
albo nawet poprzez takie ich zachowanie, ktére w sposob niebudzacy watpliwosci wskazuje na wole
poddania sie proponowanym przez lekarza czynnosciom medycznym.

8. Jezeli pacjent, o ktérym mowa w ust. 2, nie ma przedstawiciela ustawowego ani opiekuna faktycznego
albo porozumienie sie z tymi osobami jest niemozliwe, lekarz po przeprowadzeniu badania moze
przystapi¢ do udzielania dalszych $wiadczeh zdrowotnych dopiero po uzyskaniu zgody sadu
opiekuhczego, chyba Ze co innego wynika z przepiséw ustawy.

9. Do czynnosci, o ktérych mowa w ust. 1, stosuje sie odpowiednio przepis art. 34 ust. 7.

10. Sadem opiekunczym wiasciwym miejscowo dla udzielania zgody na wykonywanie czynnosci
medycznych jest sad, w ktérego okregu czynnosci te majg by¢ wykonane.

Art. 33. [Niezwloczna pomoc lekarska]

1. Badanie lub udzielenie pacjentowi innego swiadczenia zdrowotnego bez jego zgody jest dopuszczalne,
jezeli wymaga on niezwtocznej pomocy lekarskiej, a ze wzgledu na stan zdrowia lub wiek nie moze
wyrazi¢ zgody i nie ma mozliwosci porozumienia sie z jego przedstawicielem ustawowym lub opiekunem
faktycznym.



2. Decyzje o podjeciu czynnosci medycznych w okolicznosciach, o ktérych mowa w ust. 1, lekarz
powinien w miare mozliwosci skonsultowaé z innym lekarzem.

3. Okolicznosci, o ktérych mowa w ust. 1 2, lekarz odnotowuje w dokumentacji medycznej pacjenta.
Art. 34. [Pisemna zgoda pacjenta]

1. Lekarz moze wykona¢ zabieg operacyjny albo zastosowa¢ metode leczenia lub diagnostyki
stwarzajgcg podwyzszone ryzyko dla pacjenta, po uzyskaniu jego pisemnej zgody.

2. Przed wyrazeniem zgody przez pacjenta w sytuacji, o ktérej mowa w ust. 1, lekarz ma obowigzek
udzielenia mu informaciji zgodnie z art. 31.

3."" Lekarz moze wykonaé zabieg lub zastosowaé metode, o ktérej mowa w ust. 1, wobec pacjenta
matoletniego, ubezwtasnowolnionego badz niezdolnego do $wiadomego wyrazenia pisemnej zgody, po
uzyskaniu zgody jego przedstawiciela ustawowego, a gdy pacjent nie ma przedstawiciela lub gdy
porozumienie sie z nim jest niemozliwe - po uzyskaniu zezwolenia sadu opiekunczego.

4. Jezeli pacjent ukonczyt 16 lat, wymagana jest takze jego pisemna zgoda.
5. W sytuacji, o ktérej mowa w ust. 1, stosuje sie odpowiednio przepis art. 32 ust. 6.

6. Jezeli przedstawiciel ustawowy pacjenta matoletniego, ubezwtasnowolnionego badz niezdolnego do
Swiadomego wyrazenia zgody nie zgadza sie na wykonanie przez lekarza czynnosci wymienionych w ust.
1, a niezbednych dla usuniecia niebezpieczenstwa utraty przez pacjenta zycia lub ciezkiego uszkodzenia
ciata badz ciezkiego rozstroju zdrowia, lekarz moze wykonaé takie czynnosci po uzyskaniu zgody sadu
opiekunczego.

7. Lekarz moze wykonaé czynnosci, o ktérych mowa w ust. 1, bez zgody przedstawiciela ustawowego
pacjenta badz zgody witasciwego sadu opiekunczego, gdy zwioka spowodowana postepowaniem w
sprawie uzyskania zgody grozitaby pacjentowi niebezpieczenstwem utraty zycia, ciezkiego uszkodzenia
ciata lub ciezkiego rozstroju zdrowia. W takim przypadku lekarz ma obowigzek, o ile jest to mozliwe,
zasiegnaC opinii drugiego lekarza, w miare mozliwosci tej samej specjalnosci. O wykonywanych
czynnosciach lekarz niezwtocznie zawiadamia przedstawiciela ustawowego, opiekuna faktycznego lub
sad opiekunczy.

8." O okolicznosciach, o ktérych mowa w ust. 3-7, lekarz informuje pacjenta oraz jego przedstawiciela
ustawowego lub opiekuna faktycznego albo sad opiekunczy, a takze dokonuje odpowiedniej adnotaciji
wraz z uzasadnieniem w dokumentacji medyczne;j.

Art. 35. [Opinia drugiego lekarza]

1. Jezeli w trakcie wykonywania zabiegu operacyjnego albo stosowania metody leczniczej lub
diagnostycznej wystapig okolicznosci, ktérych nieuwzglednienie grozitoby pacjentowi niebezpieczenstwem
utraty zycia, ciezkim uszkodzeniem ciata lub ciezkim rozstrojem zdrowia, a nie ma mozliwosci
niezwiocznie uzyska¢ zgody pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego, lekarz ma prawo, bez
uzyskania tej zgody, zmieni¢ zakres zabiegu badz metody leczenia lub diagnostyki w sposéb
umozliwiajgcy uwzglednienie tych okolicznosci. W takim przypadku lekarz ma obowigzek, o ile jest to
mozliwe, zasiegnaé opinii drugiego lekarza, w miare mozliwosci tej samej specjalnosci.

2. O okolicznosciach, o ktérych mowa w ust. 1, lekarz dokonuje odpowiedniej adnotacji w dokumentaciji
medycznej oraz informuje pacjenta, przedstawiciela ustawowego lub opiekuna faktycznego albo sad
opiekunhczy.

Art. 36. [Poszanowanie intymnosci i godnosci pacjenta]

1. Lekarz podczas udzielania $wiadczen zdrowotnych ma obowigzek poszanowania intymnosci i
godnosci osobistej pacjenta.

2. °(uchylony)

3. Lekarz ma obowigzek dba¢, aby inny personel medyczny przestrzegat w postepowaniu z pacjentem
zasady okreslonej w ust. 1.



42" Do Klinik i szpitali akademii medycznych, medycznych jednostek badawczo-rozwojowych i innych
jednostek uprawnionych do ksztatcenia studentéw nauk medycznych, lekarzy oraz innego personelu
medycznego w zakresie niezbednym do celéw dydaktycznych nie stosuje sie art. 22 ust. 2 ustawy z dnia 6
listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

Art. 37. [Konsylium lekarskie]

W razie watpliwosci diagnostycznych lub terapeutycznych lekarz z wtasnej inicjatywy badz na wniosek
pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego, jezeli uzna to za uzasadnione w $wietle wymagan wiedzy
medycznej, powinien zasiegna¢ opinii wtasciwego lekarza specjalisty lub zorganizowa¢ konsylium
lekarskie.

Art. 38. [Odstapienie od leczenia]

1. Lekarz moze nie podjaé lub odstapi¢ od leczenia pacjenta, o ile nie zachodzi przypadek, o ktérym
mowa w art. 30, z zastrzezeniem ust. 3.

2. W przypadku odstgpienia od leczenia, lekarz ma obowigzek dostatecznie wczesnie uprzedzi¢ o tym
pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego badz opiekuna faktycznego i wskazaé realne mozliwosci
uzyskania tego $wiadczenia u innego lekarza lub w zaktadzie opieki zdrowotne;j.

3. Jezeli lekarz wykonuje swéj zawdd na podstawie stosunku pracy lub w ramach stuzby, moze nie
podja¢ lub odstapi¢ od leczenia, jezeli istniejg powazne ku temu powody, po uzyskaniu zgody swojego
przetozonego.

4. W przypadku odstgpienia od leczenia lekarz ma obowigzek uzasadni¢ i odnotowaé ten fakt w
dokumentacji medyczne;.

Art. 39. [Rozwiniecie]

Lekarz moze powstrzymaé sie od wykonania swiadczen zdrowotnych niezgodnych z jego sumieniem, z
zastrzezeniem art. 30, z tym Zze ma obowigzek wskazaé¢ realne mozliwo$ci uzyskania tego Swiadczenia u
innego lekarza lub w innym zaktadzie opieki zdrowotnej oraz uzasadni¢ i odnotowa¢ ten fakt w
dokumentacji medycznej. Lekarz wykonujacy swoj zawod na podstawie stosunku pracy lub w ramach
stuzby ma ponadto obowigzek uprzedniego powiadomienia na piSmie przetozonego.

Art. 40. [Tajemnica informacji]

1. Lekarz ma obowigzek zachowania w tajemnicy informacji zwigzanych z pacjentem, a uzyskanych w
zwigzku z wykonywaniem zawodu.

2. 2'Przepisu ust. 1 nie stosuje sie, gdy:
1) tak stanowig ustawy;

2) badanie lekarskie zostato przeprowadzone na zadanie uprawnionych, na podstawie odrebnych
ustaw, organdw i instytucji; wowczas lekarz jest obowigzany poinformowac¢ o stanie zdrowia
pacjenta wytgcznie te organy i instytucje;

3) zachowanie tajemnicy moze stanowi¢ niebezpieczenstwo dla zycia lub zdrowia pacjenta lub
innych oséb;

4) pacjent lub jego przedstawiciel ustawowy wyraza zgode na ujawnienie tajemnicy, po uprzednim
poinformowaniu o niekorzystnych dla pacjenta skutkach jej ujawnienia;

5) zachodzi potrzeba przekazania niezbednych informacji o pacjencie lekarzowi sgdowemu;

6) zachodzi potrzeba przekazania niezbednych informacji o pacjencie zwigzanych z udzielaniem
Swiadczen zdrowotnych innemu lekarzowi lub uprawionym osobom uczestniczagcym w udzielaniu
tych swiadczen.

2a.? W sytuacjach, o ktérych mowa w ust. 2, ujawnienie tajemnicy moze nastapi¢ wylacznie w
niezbednym zakresie.

3.2 Lekarz, z zastrzezeniem sytuaciji, o ktérych mowa w ust. 2 pkt 1-5, jest zwigzany tajemnica réwniez
po smierci pacjenta.



4. Lekarz nie moze poda¢ do publicznej wiadomosci danych umozliwiajgcych identyfikacje pacjenta bez
jego zgody.

Art. 41. [Dokumentacja medyczna pacjenta]

1. Lekarz ma obowigzek prowadzenia indywidualnej dokumentacji medycznej pacjenta.

2.2 Sposob prowadzenia i udostepniania dokumentacji medycznej przez lekarza okreslaja przepisy
ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

3. 2(uchylony)
4. % (uchylony)
5. 27(uchylony)
6. 28(uchylony)
7. 2 (uchylony)
8. 3(uchylony)
9. 3'(uchylony)

Art. 42. [Orzeczenie o stanie zdrowia]
Lekarz orzeka o stanie zdrowia okreslonej osoby po uprzednim, osobistym jej zbadaniu, z zastrzezeniem
sytuacji okreslonych w odrebnych przepisach.

Art. 43. [Stwierdzenie zgonu]

1. Lekarz moze stwierdzi¢ zgon na podstawie osobiscie wykonanych badan i ustalen, z zastrzezeniem
sytuacji okreslonych w odrebnych przepisach.

2. W uzasadnionych przypadkach lekarz, z wytaczeniem lekarza dentysty, moze uzalezni¢ wystawienie
karty zgonu od przeprowadzenia sekcji zwtok.

3. Lekarz, z wytgczeniem lekarza dentysty, moze wystawi¢ karte zgonu na podstawie dokumentac;ji
badania posmiertnego, przeprowadzonego przez innego lekarza lub inng uprawniong osobe.

Art. 44. [Ochrona prawna lekarza]
Lekarzowi, ktéry wykonuje czynnosci w ramach swiadczeh pomocy doraznej lub w przypadku, o ktdérym
mowa w art. 30, przystuguje ochrona prawna nalezna funkcjonariuszowi publicznemu.

Art. 45. [Ordynowanie srodkéw medycznych]

1. Lekarz moze ordynowac te Srodki farma(,‘eutyczne32 i materiaty medyczne33 , ktére sg dopuszczone do
obrotu w Rzeczypospolitej Polskiej na zasadach okreslonych w odrebnych przepisach.

1a. Lekarz moze rowniez wystawia¢ recepty na leki osobom, o ktérych mowa w art. 43-46 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze s$rodkéw publicznych, na
zasadach okre$lonych w tej ustawie.

2. W uzasadnionych przypadkach lekarz moze ordynowaé $rodki farmaceutyczne® i materiaty
medyczne® dopuszczone do obrotu w innych krajach, z jednoczesnym szczegétowym uzasadnieniem w
dokumentacji medyczne;.

3. Minister wtasciwy do spraw zdrowia po zasiegnieciu opinii Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
oraz Naczelnej Rady Lekarskiej i Naczelnej Rady Aptekarskiej okresli, w drodze rozporzgdzenia:

1) sposéb i tryb wystawiania recept lekarskich,

2) wzory recept uprawniajgcych do nabycia leku lub wyrobu medycznego, w tym wzér recepty
wystawianej dla osob, o ktérych mowa w art. 43-46 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, oraz na leki lub wyroby
medyczne wydawane bezptatnie, za optatg ryczattowag lub za czesciowg odptatnoscia,



3) sposob zaopatrywania w druki recept i sposob ich przechowywania,
4) sposob realizacji recept oraz kontroli ich wystawiania i realizac;ji

- uwzgledniajac koniecznos¢ prawidtowej realizacji zadan kontrolnych oraz przepisy ustawy, o ktorej
mowa w ust. 1a.

Art. 45a. [Zgloszenie niepozadanego dziatania produktu leczniczego]

1. Lekarz zobowigzany jest zgtosi¢ podmiotowi odpowiedzialnemu za wprowadzenie produktu
leczniczego na rynek, a w przypadku trudno$ci z ustaleniem podmiotu odpowiedzialnego - Prezesowi
Urzedu Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobow Medycznych i Produktéw Biobdjczych, niepozadane
dziatanie produktu leczniczego.

2. Zgtoszenia, o ktérym mowa w ust. 1, lekarz dokonuje pisemnie na formularzu zgtoszenia dziatania
niepozadanego produktu leczniczego.

3. Minister wiasciwy do spraw zdrowia okresla, w drodze rozporzadzenia, sposob zgtaszania
niepozgdanego dziatania produktu leczniczego oraz wzoér formularza, o ktorym mowa w ust. 2,
uwzgledniajac w szczegdélnosci termin i tryb dokonania zgtoszenia, a takze zakres danych podlegajacych
zgtoszeniu, dotyczacych identyfikacji pacjenta i produktu leczniczego, a takze opisu niepozadanego
dziatania produktu leczniczego.

Art. 45b. [Zgloszenie incydentu medycznego]

1. Lekarz zobowigzany jest zgtosi¢ wytwércy lub autoryzowanemu przedstawicielowi, a w przypadku
trudnosci z ustaleniem tych podmiotow - Prezesowi Urzedu Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobéw
Medycznych i Produktow Biobdjczych, zaistniaty incydent medyczny wyrobu medycznego.

2. Lekarz dokonuje pisemnie zgtoszenia incydentu medycznego wyrobu medycznego zgodnie z trybem
oraz na formularzu zgtoszenia incydentu medycznego, okreslonym w odrebnych przepisach.

Art. 46. [Zakaz sprzedazy sSrodkéw medycznych]

1. Lekarz nie moze sprzedawaé $rodkow farmaceutycznych®® | materiatow medycznych®’ , przedmiotéw
ortopedycznych lub srodkéw pomocniczych.

2. Przepisu ust. 1 nie stosuje sie w przypadkach, gdy lekarz doraznie dostarczy pacjentowi $rodek
farmaceuz‘yczny38 lub materiat medyczny39 , W zwigzku z udzieleniem pomocy w nagtym przypadku.

3. (wehodzi od 2010-09-18)

Art. 47. [Delegacja do wydania rozporzadzenia]

Minister wtasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej, moze okresli¢, w
drodze rozporzadzenia, zasady postepowania lekarzy w sytuacjach zwigzanych ze szczegdlnym
zagrozeniem zdrowia publicznego, uwzgledniajac w szczegdélnosci rodzaj i zakres zagrozenia.

Art. 48. [Zwalczanie skutkéw epidemii]

1. Lekarz wykonujacy zawdd moze by¢ powotany przez uprawniony organ do udzielania pomocy
lekarskiej w celu zwalczania skutkéw katastrof, epidemii i klesk zywiotowych na czas ich trwania.

2. Zasady i tryb powotania lekarza w sytuaciji, o ktérej mowa w ust. 1, okre$lajg odrebne przepisy.
Art. 48a. [Obowiazek ubezpieczenia] *°
1. Lekarz wykonujacy zawdd na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej:

1) w zaktadzie opieki zdrowotnej,

2) w ramach indywidualnej praktyki lekarskiej, indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej lub
grupowej praktyki lekarskiej

- podlega obowigzkowi ubezpieczenia od odpowiedzialno$ci cywilnej za szkody wyrzadzone przy
wykonywaniu czynnosci zawodowych.

2. Przepis ust. 1 nie narusza przepisow art. 120 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. - Kodeks pracy.



3. Spetnienie obowigzku, o ktérym mowa w ust. 1, ustala sie na podstawie polisy lub innego dokumentu
ubezpieczenia, potwierdzajacego zawarcie umowy tego ubezpieczenia, wystawionego przez zaktad
ubezpieczen.

4. Obowigzek, o ktérym mowa w ust. 1, nie dotyczy czynnosci zawodowych, ktérych obowigzek
ubezpieczenia wynika z przepiséw o zaktadach opieki zdrowotnej oraz przepiséw o swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych.

Art. 48b. [Delegacja ustawowa] *'

Minister wtadciwy do spraw instytucji finansowych w porozumieniu z ministrem wlasciwym do spraw
zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej, okresli, w drodze rozporzgdzenia, szczegétowy
zakres ubezpieczenia obowigzkowego, o ktorym mowa w art. 48a, termin powstania obowigzku
ubezpieczenia oraz minimalng sume gwarancyjng, biorac pod uwage specyfike wykonywanego zawodu
oraz zakres wykonywanych czynnosci.

Art. 49. [Komisje lekarskie]

1.4 Lekarz wykonujacy zawod ma obowiazek uczestniczenia w pracach komisji lekarskich, okreslajacych
zdolnos¢ os6b podlegajacych kwalifikacji wojskowej do czynnej stuzby wojskowej, na zasadach
okreslonych w odrebnych przepisach.

2. (uchylony)
Art. 49a. [Podstawa prawna]
Prowadzenie:
1) indywidualnej praktyki lekarskiej,
2) indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej,
3) grupowej praktyki lekarskiej
- jest dziatalnoscig regulowang w rozumieniu przepisdw ustawy z dnia 2 lipca 2004 r. o swobodzie
dziatalnosci gospodarcze;.
Art. 50. [Indywidualna praktyka lekarska]

1. Lekarz moze wykonywac indywidualng praktyke lekarska, indywidualng praktyke lekarskg wytgcznie w

miejscu wezwania, indywidualng specjalistyczng praktyke lekarska lub indywidualng specjalistyczng
praktyke lekarskg wytacznie w miejscu wezwania, po uzyskaniu wpisu odpowiednio do rejestru
indywidualnych praktyk lekarskich, indywidualnych specjalistycznych praktyk lekarskich, prowadzonego
przez okregowg rade lekarskg wiasciwg ze wzgledu na miejsce wykonywania praktyki.

2. Lekarz czionek Wojskowej Izby Lekarskiej moze wykonywac¢ indywidualng praktyke lekarska, po
uzyskaniu wpisu odpowiednio do rejestru indywidualnych praktyk lekarskich, indywidualnych
specjalistycznych praktyk lekarskich prowadzonego przez Wojskowag Rade Lekarska.

3. (uchylony)

4. Lekarz wykonujacy indywidualng praktyke lekarska jest obowigzany spetnia¢ nastepujace warunki:
1) posiada¢ prawo wykonywania zawodu;
2) nie moze byc¢:

a) zawieszonym w prawie wykonywania zawodu ani ograniczonym w wykonywaniu
okreslonych czynnosci medycznych na podstawie przepiséw ustawy lub art. 43 ust. 1
ustawy z dnia 17 maja 1989 r. o izbach lekarskich,

b) ukarany karg zawieszenia prawa wykonywania zawodu,
¢) pozbawionym uprawnienia do wykonywania zawodu orzeczeniem przez sad srodka

karnego albo przez sad lub prokuratora srodka zapobiegawczego zakazu wykonywania
zawodu;



3) dysponowaé pomieszczeniem, w ktérym bedzie wykonywana praktyka, wyposazonym w
produkty lecznicze, wyroby medyczne, aparature i sprzet medyczny odpowiedni do rodzaju i
zakresu udzielanych swiadczeh zdrowotnych, oraz posiada¢ opinie wtasciwego panstwowego
powiatowego inspektora sanitarnego albo witasciwego organu Wojskowej Inspekcji Sanitarnej o
spetnieniu warunkéw wymaganych przy udzielaniu okreslonych swiadczen zdrowotnych, a takze
Swiadczen udzielanych w zakresie okre$lonym w art. 30;

4) uzyskac¢ wpis do ewidenciji dziatalnosci gospodarcze;.
5. Lekarz wykonujacy indywidualng specjalistyczng praktyke lekarskg jest obowigzany spetniac
nastepujace warunki:
1) o ktérych mowa w ust. 4;

2) posiada¢ specjalizacie w dziedzinie medycyny odpowiadajgcej rodzajowi i zakresowi
wykonywanych swiadczen zdrowotnych.

6. Lekarz wykonujacy indywidualng praktyke lekarskg wytacznie w miejscu wezwania jest obowigzany:
1) spetniaé¢ warunki, o ktérych mowa w ust. 4 pkt 1, 2 4;

2) posiada¢ produkty lecznicze i sprzet medyczny umozliwiajgce udzielanie s$wiadczen
zdrowotnych, w tym rowniez w zakresie okre$lonym w art. 30;

3) posiada¢ adres siedziby indywidualnej praktyki lekarskiej wykonywanej w miejscu wezwania oraz
miejsca przyjmowania wezwan i miejsca przechowywania dokumentacji medycznej oraz
produktow leczniczych i sprzetu medycznego, o ktérych mowa w pkt 2.

7. Lekarz wykonujacy indywidualng specjalistyczng praktyke lekarska wytacznie w miejscu wezwania jest
obowigzany spetnia¢ warunki, o ktérych mowa w ust. 4 pkt 1, 2 i 4, ust. 5 pkt 2 i ust. 6 pkt 2i 3.

8. Lekarz, ktory zamierza prowadzi¢ indywidualng praktyke lekarska, indywidualng praktyke lekarska
wytgcznie w miejscu wezwania, indywidualng specjalistyczng praktyke lekarska lub indywidualng
specjalistyczng praktyke lekarskg wytacznie w miejscu wezwania, w celu uzyskania wpisu do rejestru, o
ktérym mowa w ust. 1 2, jest obowigzany ztozy¢ wniosek, ktéry zawiera nastepujgce dane:

1) imie i nazwisko lekarza;

2) dane zawarte w dokumencie "Prawo wykonywania zawodu lekarza" lub "Prawo wykonywania
zawodu lekarza dentysty";

3) dane o przebiegu pracy zawodowej w ciggu ostatnich 5 lat;

4) dane dotyczace pomieszczenia i jego urzadzenia, wyposazenia w produkty lecznicze i wyroby
medyczne, sprzet i aparature medycznag, rodzaju i zakresu udzielanych swiadczeh zdrowotnych,
w tym rowniez w zakresie, o ktérym mowa w art. 30;

5) adres siedziby indywidualnej praktyki lekarskiej lub indywidualnej specjalistycznej praktyki
lekarskiej lub adres miejsca przyjmowania wezwanh i przechowywania dokumentacji medycznej,

sprzetu medycznego, w tym réwniez w zakresie, o ktérym mowa w art. 30, w przypadku
wykonywania praktyki lekarskiej wytacznie w miejscu wezwania;

6) numer ewidencji dziatalnosci gospodarcze;j.
9. Do wniosku, o ktbrym mowa w ust. 8, lekarz dotacza nastepujace dokumenty:

1) dokument potwierdzajacy prawo lekarza do korzystania z pomieszczenia, w kiérym ma by¢
wykonywana indywidualna praktyka lekarska lub indywidualna specjalistyczna praktyka lekarska;

2) dokumenty potwierdzajgce prawo lekarza do korzystania z pomieszczenia i sSrodkéw tgcznosci, w
ktérym bedg przyjmowane wezwania, bedzie przechowywana dokumentacja medyczna, sprzet
medyczny, w przypadku gdy lekarz ma zamiar wykonywaé indywidualng praktyke lekarska lub
indywidualng specjalistyczng praktyke lekarskg wytgcznie w miejscu wezwania;

3) opinie o spetnieniu warunkéw umozliwiajgcych udzielanie w danym pomieszczeniu okreslonych



Swiadczen zdrowotnych wydang odpowiednio przez panstwowego powiatowego inspektora
sanitarnego albo wojskowego inspektora sanitarnego, wtasciwego ze wzgledu na miejsce, w
ktérym ma by¢é wykonywana indywidualna praktyka lekarska lub indywidualna specjalistyczna
praktyka lekarska;

4) umowe z podmiotem $wiadczacym ustugi w zakresie sterylizacji, w przypadku gdy
pomieszczenie nie jest wyposazone w sprzet do sterylizacji, a lekarz ma zamiar udziela¢
Swiadczen zdrowotnych przy uzyciu narzedzi i sprzetu medycznego wymagajacego sterylizacji;

5) zaswiadczenie o wpisie do ewidencji dziatalno$ci gospodarczej.

10. Wraz z wnioskiem, o ktérym mowa w ust. 8, lekarz sktada oswiadczenie nastepujacej tresci:
"Oswiadczam, ze:

1) dane zawarte we wniosku o wpis do rejestru indywidualnych praktyk lekarskich lub rejestru
indywidualnych specjalistycznych praktyk lekarskich sg kompletne i zgodne z prawdg;

2) znane mi sg i spetniam warunki wykonywania dziatalnosci gospodarczej w zakresie praktyki
lekarskiej zgtoszonej we wniosku okreslone w ustawie z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach
lekarza i lekarza dentysty.".

11. Oswiadczenie powinno rowniez zawieraé:
1) imie i nazwisko lekarza oraz jego adres;
2) oznaczenie miejsca i date zlozenia oswiadczenia.

12. Za rownoznaczne z indywidualng praktyka lekarskg lub indywidualng specjalistyczng praktykg
lekarska w rozumieniu ustawy uwaza sie wykonywanie zawodu lekarza poza zaktadem opieki zdrowotnej
na podstawie umowy cywilnoprawne;.

13. W przypadku gdy indywidualna praktyka lekarska lub indywidualna specjalistyczna praktyka lekarska

jest wykonywana na warunkach okreslonych w ust. 12, obowigzek przedstawienia danych, o ktérych
mowa w ust. 9 pkt 1, 3 i 4, spoczywa na podmiocie, ktéry ma zamiar zawrze¢ z lekarzem umowe
cywilnoprawna, z wylgczeniem sytuacji, w ktérej pomieszczenia, sprzet i aparatura medyczna nie
stanowig wtasnosci tego podmiotu.

14. Do wykonywania zawodu lekarza, polegajacego na udzielaniu konsultacji lub uczestniczeniu w
konsylium lekarskim, w sytuacji okreslonej w art. 37, nie stosuje sie przepisow art. 50 i 50a.

15. Do lekarzy orzecznikéw Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych, lekarzy czionkéw komisji lekarskich
Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych i lekarzy rzeczoznawcéw Kasy Rolniczego Ubezpieczenia
Spotecznego nie stosuje sie przepisow ust. 1i art. 54.

16. (uchylony)

17. Wykonywanie indywidualnej praktyki lekarskiej, indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej nie
jest prowadzeniem zakfadu opieki zdrowotne;j.

18. Wykonywanie funkgcji lekarza sagdowego w rozumieniu ustawy z dnia 15 czerwca 2007 r. o lekarzu
sgdowym (Dz.U. Nr 123, poz. 849 oraz z 2008 r. Nr 51, poz. 293) nie jest indywidualng praktyka lekarskg
lub indywidualng specjalistyczng praktyka lekarska.

Art. 50a. [Grupowa praktyka lekarska]
1. Lekarze w celu udzielania $wiadczen zdrowotnych moga prowadzi¢ grupowg praktyke lekarska w
formie spdtki cywilnej lub partnerskiej, zwang dalej "grupowag praktyka lekarska", po uzyskaniu wpisu do

rejestru grupowych praktyk lekarskich prowadzonego przez okregowag rade lekarska wtasciwg ze wzgledu
na miejsce wykonywania praktyki.

2. Lekarze czionkowie Wojskowej lzby Lekarskiej mogg prowadzi¢ grupowa praktyke lekarskg po
uzyskaniu wpisu do rejestru grupowych praktyk lekarskich prowadzonego przez Wojskowg Rade
Lekarska.

3. Grupowa praktyka lekarska zatozona przez lekarzy czionkéw izb okregowej i wojskowej moze



rozpocza¢ dziatalnos¢ po uzyskaniu wpisu do rejestru grupowych praktyk lekarskich prowadzonego przez
okregowg rade lekarskg wilasciwg ze wzgledu na miejsce wykonywania praktyki. Lekarze cztonkowie
Wojskowej I1zby Lekarskiej informujg o podjeciu tej dziatalnosci Wojskowg Izbe Lekarska.

4. Lekarze zamierzajacy udziela¢ swiadczen zdrowotnych w ramach grupowej praktyki lekarskiej w celu
uzyskania wpisu do rejestrow, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, sg obowigzani ztozy¢é wniosek, ktéry powinien
zawiera¢ nastepujgce dane:

1) liste lekarzy wspdlnikow spodtki ze wskazaniem imion i nazwisk wspdlnikdw, ich miejsca
zamieszkania oraz imie i nazwisko osoby uprawnionej do reprezentowania tej spotki;

2) o spetnieniu przez lekarzy warunkoéw, o ktérych mowa w art. 50 ust. 4 lub 5, oraz dane okreslone
w art. 50 ust. 8 pkt 2-5;

3) numer ewidencji dziatalnosci gospodarczej albo wpisu do Krajowego Rejestru Sagdowego;
4) oznaczenie miejsca i date sporzadzenia wniosku;

5) podpis osoby uprawnionej do reprezentowania spotki, ze wskazaniem imienia i nazwiska oraz
petnionej funkgiji.

5. Do wniosku, o ktérym mowa w ust. 4, uprawniony lekarz wspdlnik spotki dotgcza dokumenty, o ktérych
mowa w art. 50 ust. 9 pkt 1, 3 i 4, umowe spéiki, o ktérej mowa w ust. 1, albo jej kserokopie potwierdzong
za zgodnos¢ z oryginatem, a takze zaswiadczenie o wpisie do ewidencji dziatalnosci gospodarczej albo
odpis z Krajowego Rejestru Sgdowego.

6. Wraz z wnioskiem, o ktérym mowa w ust. 4, lekarze zamierzajgcy udziela¢ swiadczen zdrowotnych w
ramach grupowej praktyki lekarskiej sktadajg oswiadczenie nastepujacej tresci:
"Oswiadczam, ze:

1) dane zawarte we wniosku o wpis do rejestru grupowych praktyk lekarskich sg kompletne i
zgodne z prawdg;

2) znane mi sg i spetniam warunki wykonywania dziatalnosci gospodarczej w zakresie grupowej
praktyki lekarskiej, okreslone w ustawie z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza
dentysty.".

7. Oswiadczenie powinno réwniez zawierac:

1) firme przedsiebiorcy, jego siedzibe i adres, a w przypadku spétki cywilnej imiona i nazwiska
wspolnikoéw oraz ich adresy zamieszkania;

2) oznaczenie miejsca i date zlozenia o$wiadczenia;

3) podpis osoby uprawnionej do reprezentowania przedsiebiorcy albo wspdlnikdw spotki cywilnej,
ze wskazaniem imienia i nazwiska oraz petnionej funkgji.

8. Grupowa praktyka lekarska nie moze by¢é wykonywana w zakfadzie opieki zdrowotnej na podstawie
umowy cywilnoprawnej o udzielanie swiadczen zdrowotnych.

9. Wykonywanie grupowej praktyki lekarskiej nie jest prowadzeniem zaktadu opieki zdrowotne;.
Art. 50b. [Wydawanie zezwolen]

1. Organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich, w terminie 50 dni od dnia zlozenia wniosku, o ktérym
mowa w art. 50 ust. 8 lub art. 50a ust. 4, oraz o$wiadczenia, o ktdrym mowa w art. 50 ust. 10 lub art. 50a
ust. 6, po sprawdzeniu spetnienia warunkéw wykonywania dziatalnosci w zakresie indywidualnej praktyki
lekarskiej, indywidualnej praktyki lekarskiej wykonywanej wytgcznie w miejscu wezwania, indywidualnej
specjalistycznej praktyki lekarskiej, indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej wykonywanej
wytgcznie w miejscu wezwania oraz grupowej praktyki lekarskiej, dokonuje wpisu do rejestru
indywidualnych praktyk lekarskich, indywidualnych specjalistycznych praktyk lekarskich lub grupowych
praktyk lekarskich oraz wydaje lekarzowi lub grupowej praktyce lekarskiej zaswiadczenie o wpisie do
rejestru.

1a. Jezeli organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich nie dokona wpisu w terminie, o ktorym mowa w



ust. 1, a od dnia wptywu tego wniosku do tego organu uptyneto 60 dni, wnioskodawca moze rozpoczac
dziatalnos$¢ po uprzednim zawiadomieniu o tym na pismie organu, ktéry nie dokonat wpisu. Nie dotyczy to
przypadku, gdy organ wezwat tego wnioskodawce do uzupetnienia wniosku o wpis nie pdzniej niz przed
uptywem 7 dni od dnia jego otrzymania. W takiej sytuacji termin, o ktérym mowa w zdaniu pierwszym,
biegnie odpowiednio od dnia wptywu uzupetnienia wniosku o wpis.

1b. Organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich dokonuje wpisu bezterminowo lub na czas ograniczony
terminem waznosci prawa wykonywania zawodu.

2. Jezeli lekarz zamierzajgcy wykonywac¢ indywidualng praktyke lekarskg lub indywidualng
specjalistyczng praktyke lekarskg lub co najmniej jeden z lekarzy grupowej praktyki lekarskiej jest
cztonkiem innej okregowej izby lekarskiej, w uzasadnionych przypadkach okregowa rada lekarska moze
podja¢ uchwate o zarejestrowaniu tej praktyki.

3. Minister wlasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej, okresla w
drodze rozporzadzenia:

1) wymagania, jakim powinny odpowiadac pod wzgledem fachowym i sanitarnym pomieszczenia, w
ktérych mozna wykonywac indywidualng praktyke lekarska, indywidualng specjalistyczng praktyke
lekarska i grupowa praktyke lekarska;

2) wymagania, jakim powinny odpowiada¢ pod wzgledem fachowym i sanitarnym urzadzenia, za
pomocg ktérych mozna wykonywaé czynnodci w ramach indywidualnej praktyki lekarskiej,
indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej i grupowej praktyki lekarskiej;

3) wymagania, jakim powinien odpowiadac sprzet medyczny, o ktérym mowa w art. 50 ust. 4 pkt 3.

4. Rejestr indywidualnych praktyk lekarskich, indywidualnych specjalistycznych praktyk lekarskich oraz
grupowych praktyk lekarskich jest prowadzony w systemie ewidencyjno-informatycznym.

5. Do rejestru wpisuje sie nastepujace dane:
1) numer wpisu praktyki do rejestru;
2) imie i nazwisko lekarza;
3) imiona i nazwiska wspolnikéw spoétki w przypadku grupowej praktyki lekarskiej;
4) numer ewidencji dziatalnosci gospodarczej;
5) numer wpisu do okregowego rejestru lekarzy i lekarzy dentystow;
6) oznaczenie rodzaju praktyki;
7) oznaczenie terminu, na jaki zostat dokonany wpis praktyki;

8) numer i date uchwaty o wpisie praktyki do rejestru oraz kolejne numery i daty uchwat o zmianie
wpisu;

9) numer i date uchwaty o wykresleniu praktyki;

10) adres praktyki lub adresy miejsc jej wykonywania;

11) numer telefonu, faksu i adres poczty elektronicznej;

12) adres miejsca przyjmowania wezwan;

13) adres miejsca przechowywania dokumentacji medycznej, narzedzi i sprzetu medycznego;
14) rodzaje i zakres udzielanych $wiadczen zdrowotnych;

15) oznaczenie organu sanitarnego oraz date wydania opinii 0 spetnieniu warunkéw
umozliwiajgcych udzielanie $wiadczen zdrowotnych w danym pomieszczeniu;

16) date wizytaciji lub kontroli przeprowadzonej przez organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich;

17) numer prawa wykonywania zawodu, numer PESEL, jezeli taki posiada, i numer NIP, adres do
korespondencji, posiadane specjalizacje - w przypadku gdy lekarz jest czlonkiem innej izby
lekarskiej;



18) numer wpisu do ewidencji dziatalnosci gospodarczej lub do Krajowego Rejestru Sadowego.

6. Dokumenty stanowigce podstawe wpisu do rejestru gromadzi sie i przechowuje w aktach osobowych
lekarza wraz z dokumentami objetymi okregowym rejestrem lekarzy i lekarzy dentystow.

7. Minister wtasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej, okresli, w
drodze rozporzadzenia, szczegétowy tryb postepowania w sprawach dokonywania wpisu do rejestrow
indywidualnych praktyk lekarskich, indywidualnych specjalistycznych praktyk lekarskich i grupowych
praktyk lekarskich, wzory wnioskéw o wpis do rejestréw, zadwiadczeh o wpisie oraz sposob prowadzenia
rejestrow, majac na uwadze dane, jakie powinny zawiera¢ wnioski i zaswiadczenia.

Art. 50c.
(uchylony)

Art. 51. [Upowaznienie do wydania rozporzadzenia]

1. Minister wlasciwy do spraw zdrowia ustali, w drodze rozporzadzenia, optate za wpis do rejestrow, o
ktorych mowa w art. 50 i art. 50a, uwzgledniajac w szczegodlnosci rodzaj praktyki lekarskiej objetej wpisem
do rejestru oraz liczbe miejsc jej wykonywania.

2. Opfata, o ktérej mowa w ust. 1, stanowi przychdd organu prowadzacego rejestr praktyk lekarskich, do
ktérego dokonano wpisu.

Art. 52. [Wykreslenie z rejestru]

1. Organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich dokonuje wykreslenia wpisu praktyki z rejestru, o ktérym
mowa w art. 50 ust. 1 lub 2, w przypadku:

1) niespetniania warunkéw wykonywania dziatalnosci, o ktérych mowa w art. 50;
2) ztozenia przez lekarza oswiadczenia o zaprzestaniu wykonywania dziatalnosci objetej wpisem;

3) skreslenia lekarza z listy cztonkdéw okregowej izby lekarskiej z przyczyn okreslonych w art. 13 pkt
1 ustawy o izbach lekarskich;

4) uptywu terminu wazno$ci wpisu.
2. Organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich dokonuje wykres$lenia wpisu praktyki z rejestru, o ktérym
mowa w art. 50a ust. 1 lub 2, w przypadku:

1) niespetnienia przez spotke warunkéw wykonywania dziatalnosci, o ktérych mowa w art. 503;

2) uptywu terminu waznosci wpisu.

Art. 52a. [Wymogi formalne wpisu]

Wpis do rejestru, odmowa wpisu, zmiana wpisu do rejestru dotyczaca zakresu i rodzaju udzielanych
Swiadczen zdrowotnych oraz skreslenie z rejestru nastepujg w formie uchwaly organu prowadzacego
rejestr praktyk lekarskich.

Art. 53. [Zatrudnianie pracownikéw przy praktyce indywidualnej i grupowej]

1. Lekarz wykonujacy indywidualng praktyke lekarskg lub indywidualng specjalistyczng praktyke lekarska
moze zatrudnia¢ osoby niebedace lekarzami do wykonywania czynnosci pomocniczych (wspotpracy).

2. Lekarz dentysta wykonujacy indywidualng praktyke lekarskg lub indywidualng specjalistyczng praktyke
lekarskg wpisang na liste, o ktérej mowa w art. 15 ust. 6, moze zatrudnia¢ lekarza dentyste w celu
odbywania przez niego stazu podyplomowego.

3. Przepisu ust. 1 nie stosuje sie do indywidualnej praktyki lekarskiej i indywidualnej specjalistycznej
praktyki lekarskiej wykonywanej wytacznie w miejscu wezwania lub na zasadach, o ktérych mowa w art.
50 ust. 12.

Art. 54. [Nadzér nad praktykami]

1. Nadzér nad indywidualng praktykg lekarska, indywidualng specjalistyczng praktykg lekarskg oraz nad
grupowg praktyka lekarska sprawuje wtasciwy organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich.



2. Organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich jest uprawniony w ramach nadzoru do:
1) przeprowadzania czynnosci kontrolnych, a w szczegdlnosci:

a) wizytacji pomieszczen, w ktérych udzielane sg swiadczenia, o ktérych mowa w art. 2
ust. 1 lub ust. 2,

b) obserwowania czynnosci zwigzanych z udzielaniem swiadczen w ramach praktyki
lekarskiej,

c) zadania informaciji i udostepniania dokumentacji medycznej;

2) wydawania zalecen pokontrolnych, majacych na celu usuniecie stwierdzonych brakéw i
wadliwosci.

3. Uprawnienia, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, na obszarze catego kraju wykonuje Naczelna Rada
Lekarska.

4. Organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich lub Naczelna Rada Lekarska, na wniosek wojewody,
organéw samorzadu terytorialnego, przekaze informacje z wykonanych czynnosci, o ktérych mowa w ust.
2.

Art. 55. [Przekazywanie wyciagow z rejestrow]

Organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich przekazuje wojewodzie corocznie wyciag z rejestrow, o
ktérych mowa w art. 50 i art. 50a, a takze udziela w razie potrzeby informacji o danych wpisanych do tych
rejestréw wtasciwemu wojewodzie lub organowi samorzadu terytorialnego.

Art. 56. [Podawanie informacji przez lekarzy]

1. Lekarz wykonujacy indywidualng praktyke lekarskg lub indywidualng specjalistyczng praktyke lekarska
oraz grupowa praktyka lekarska mogg podawaé do publicznej wiadomosci informacje o udzielanych
Swiadczeniach zdrowotnych, o ktérych mowa w art. 2. Tres¢ i forma tych informacji nie mogg mie¢ cech
reklamy.

2. Naczelna Rada Lekarska okresli zasady podawania do publicznej wiadomosci informaciji, o ktérych
mowa w ust. 1.

Art. 57. [Odwotania od uchwat]

1. Od uchwat okregowych rad lekarskich lub Wojskowej Rady Lekarskiej w sprawach, o ktérych mowa w
art. 5-7 ust. 1-5, art. 8 ust. 1, art. Qust. 1 pkt 112, art. 11 ust. 1,2 4, art. 12 ust. 1i 3-5, art. 14 i art. 52a,
lekarzowi przystuguje odwotanie do Naczelnej Rady Lekarskiej, ktéra podejmuje w tej sprawie uchwate.

1a. Uchwaly, o ktérych mowa w ust. 1, podpisujg przewodniczacy lub zastepca przewodniczacego i
sekretarz okregowej rady lekarskiej albo prezes lub wiceprezes i sekretarz Naczelnej Rady Lekarskie;j.

2. Do uchwat samorzadu lekarzy w sprawach, o ktérych mowa w ust. 1, stosuje sie przepisy Kodeksu
postepowania administracyjnego odnoszace sie do decyzji administracyjnych.

3. Na uchwate Naczelnej Rady Lekarskiej, o ktérej mowa w ust. 1, stuzy zainteresowanemu skarga do
sadu administracyjnego.

Art. 57a. [Informowanie lekarzy z panstw UE]

1. Lekarzowi bedacemu obywatelem panstwa czionkowskiego Unii Europejskiej zamierzajgcemu
wykonywaé zawod lekarza lub wykonujgcemu zawdd lekarza na state lub czasowo na terenie
Rzeczypospolitej Polskiej, niezbednych informacji w zakresie ogdlnych zasad wykonywania zawodu
lekarza, z uwzglednieniem przepiséw dotyczacych ochrony zdrowia udziela podmiot upowazniony przez
ministra wtasciwego do spraw zdrowia.

2. Minister wlasciwy dla spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia, wykaz podmiotéw, o ktérych
mowa w ust. 1, uwzgledniajac szczegodtowy zakres informacji niezbednych do wykonywania zawodu
lekarza na terenie Rzeczypospolitej Polskie;.



Rozdziat 6. Przepisy karne
Art. 58. [Rodzaje wykroczen i przestepstw]

1. Kto bez uprawnieh udziela $wiadczen zdrowotnych polegajacych na rozpoznawaniu choréb oraz ich
leczeniu, podlega karze grzywny.

2. Jezeli sprawca czynu okreslonego w ust. 1 dziata w celu osiggniecia korzy$ci majagtkowej albo
wprowadza w btad co do posiadania takiego uprawnienia, podlega grzywnie, karze ograniczenia wolnosci
albo pozbawienia wolnosci do roku.

3. Postepowanie w sprawach, o ktérych mowa w ust. 1, toczy sie wedtug przepisow Kodeksu
postepowania w sprawach o wykroczenia.

Rozdziat 7. Zmiany w przepisach obowigzujacych, przepisy przejsciowe i koncowe

Art. 59. +
(pominiety)
Art. 60. +
(pominiety)
Art. 61. %
(pominiety)
Art. 62. ¢
(pominiety)
Art. 63. [Zaswiadczenie o prawie wykonywania zawodu]
1. Zaswiadczenia o prawie wykonywania zawodu lekarza i zaswiadczenia o prawie wykonywania zawodu

lekarza dentysty, wydane na podstawie dotychczasowych przepiséw, tracg waznos¢ z dniem 31 grudnia
2002r.

2. Lekarz, ktéry na podstawie dotychczasowych przepisdw uzyskat prawo wykonywania zawodu lekarza
lub prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty, zachowuje to prawo, z tym Ze do dnia 31 grudnia 2002
r. powinien uzyska¢ w okregowej izbie lekarskiej, wlasciwej ze wzgledu na miejsce wykonywania zawodu,
dokument, o ktérym mowa w art. 6 ust. 7.

Art. 63a. [Staze podyplomowe]

1. Warunku, o ktérym mowa w art. 5 ust. 3 pkt 2, nie stosuje sie do oséb konczacych staz podyplomowy
przed dniem 1 pazdziernika 2004 r.

2. Egzaminu panstwowego, o ktérym mowa w art. 15 ust. 3, nie przeprowadza sie do dnia 30 wrzesnia
2004 r.

Art. 64. [Specjalizacja]

1. Lekarz, ktéry na podstawie dotychczasowych przepiséw uzyskat specjalizacje pierwszego lub drugiego
stopnia w okreslonych dziedzinach medycyny i specjalnosciach medycznych, zachowuje tytut i
uprawnienia wynikajace z uzyskania tych specjalizacji.

2. Lekarz, ktéry rozpoczat specjalizacje na podstawie przepiséw dotychczasowych, odbywa jg zgodnie z
tymi przepisami.

Art. 65. +

(pominiety)
Art. 66. [Przepisy dotychczasowe]
Do postepowan dotyczacych uzyskania, pozbawienia, zawieszenia prawa wykonywania zawodu lekarza,

lekarza stomatologa, wszczetych i niezakohczonych przed dniem wejScia w zycie ustawy, stosuje sie
przepisy dotychczasowe.

Art. 67. 4



(pominiety)
Art. 68. [Derogacja]
Tracg moc:

1) rozporzadzenie Prezydenta Rzeczypospolitej z dnia 10 czerwca 1927 r. o wykonywaniu praktyki
dentystycznej (Dz.U. z 1934 r. Nr 4, poz. 32 i Nr 110, poz. 976, z 1938 r. Nr 91, poz. 628, z 1947
r. Nr 27, poz. 104 oraz z 1989 r. Nr 30, poz. 158);

2) ustawa z dnia 28 pazdziernika 1950 r. o zawodzie lekarza (Dz.U. Nr 50, poz. 458 i Nr 53, poz.
489, z 1956 r. Nr 12, poz. 61, z 1989 r. Nr 30, poz. 158 oraz z 1993 r. Nr 17, poz. 78).

Art. 69. [Wejscie w zycie]
Ustawa wchodzi w zycie po uptywie 6 miesigcy od dnia ogloszenia** , z tym ze przepis art. 15:
1) ust. 3 wchodzi w zycie z dniem 1 pazdziernika 1999 r.;

2) ust. 4 wchodzi w zycie z dniem 1 pazdziernika 1997 r.
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Tekst jednolity ogtoszono dnia 29.07.2008 r.

Art. 9 ust. 14 w brzmieniu ustawy z dnia 2.12.2009 r. (Dz.U. Nr 219, poz. 1708), ktéra wchodzi w zycie 1.01.2010 r.

Art. 15 ust. 4a dodany ustawg z dnia 19.12.2008 r. (Dz.U. z 2009 r. Nr 6, poz. 33), ktéra wchodzi w zycie 1.02.2009 r.

Art. 15 ust. 4b dodany ustawg z dnia 19.11.2009 r. (Dz.U. Nr 219, poz. 1706), ktéra wchodzi w zycie 1.01.2010 r.

Art. 16 ust. 1ca dodany ustawg z dnia 19.11.2009 r. (Dz.U. Nr 219, poz. 1706), ktéra wchodzi w zycie 1.01.2010 r.

Art. 16 ust. 1h w brzmieniu ustawy z dnia 20.02.2009 r. (Dz.U. Nr 40, poz. 323), ktéra wchodzi w zycie 15.03.2009 r.

Art. 16 ust. Tha dodany ustawg z dnia 20.02.2009 r. (Dz.U. Nr 40, poz. 323), ktéra wchodzi w zycie 15.03.2009 r.

Art. 16 ust. 1hb dodany ustawg z dnia 20.02.2009 r. (Dz.U. Nr 40, poz. 323), ktéra wchodzi w zycie 15.03.2009 r.

Art. 16 ust. 1i w brzmieniu ustawy z dnia 9.04.2010 r. (Dz.U. Nr 81, poz. 531), ktéra wchodzi w zycie 22.05.2010 r.
Art. 16 ust. 6 dodany ustawg z dnia 19.12.2008 r. (Dz.U. z 2009 r. Nr 6, poz. 33), ktéra wchodzi w zycie 1.02.2009 r.
Art. 16 ust. 7 dodany ustawg z dnia 19.11.2009 r. (Dz.U. Nr 219, poz. 1706), ktéra wchodzi w zycie 1.01.2010 r.

Art. 31 ust. 2 w brzmieniu ustawy z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
Art. 31 ust. 6 w brzmieniu ustawy z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
Art. 31 ust. 8 w brzmieniu ustawy z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.

Art. 32 ust. 6 w brzmieniu ustawy z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.

(
(
Art. 32 ust. 2 w brzmieniu ustawy z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
(
(

Art. 34 ust. 3 w brzmieniu ustawy z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
Art. 34 ust. 8 w brzmieniu ustawy z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
Art. 36 ust. 2 uchylony ustawg z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
Art. 36 ust. 4 w brzmieniu ustawy z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
Art. 40 ust. 2 w brzmieniu ustawy z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
Art. 40 ust. 2a dodany ustawg z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
Art. 40 ust. 3 w brzmieniu ustawy z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
Art. 41 ust. 2 w brzmieniu ustawy z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
Art. 41 ust. 3 uchylony ustawa z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
Art. 41 ust. 4 uchylony ustawg z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
Art. 41 ust. 5 uchylony ustawa z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
Art. 41 ust. 6 uchylony ustawg z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
Art. 41 ust. 7 uchylony ustawa z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
Art. 41 ust. 8 uchylony ustawg z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.
Art. 41 ust. 9 uchylony ustawa z dnia 24.04.2009 r. (Dz.U. Nr 76, poz. 641), ktéra wchodzi w zycie 5.06.2009 r.

Obecnie:

Obecnie:

Obecnie

Obecnie:
Obecnie:
Obecnie:
Obecnie:

Obecnie:

produkty lecznicze, zgodnie z ustawg z dnia 6.09.2001 r. (Dz.U. Nr 126, poz. 1382), ktéra weszta w zycie 1.10.2002 r.
wyroby medyczne, zgodnie z ustawa z dnia 6.09.2001 r. (Dz.U. Nr 126, poz. 1382), ktéra weszta w zycie 1.10.2002 r.

: produkty lecznicze, zgodnie z ustawg z dnia 6.09.2001 r. (Dz.U. Nr 126, poz. 1382), ktéra weszta w zycie 1.10.2002 r.

wyroby medyczne, zgodnie z ustawa z dnia 6.09.2001 r. (Dz.U. Nr 126, poz. 1382), ktéra weszta w zycie 1.10.2002 r.
produkty lecznicze, zgodnie z ustawg z dnia 6.09.2001 r. (Dz.U. Nr 126, poz. 1382), ktéra weszta w zycie 1.10.2002 r.
wyroby medyczne, zgodnie z ustawa z dnia 6.09.2001 r. (Dz.U. Nr 126, poz. 1382), ktéra weszta w zycie 1.10.2002 r.
produkty lecznicze, zgodnie z ustawg z dnia 6.09.2001 r. (Dz.U. Nr 126, poz. 1382), ktéra weszta w zycie 1.10.2002 r.
wyroby medyczne, zgodnie z ustawa z dnia 6.09.2001 r. (Dz.U. Nr 126, poz. 1382), ktéra weszta w zycie 1.10.2002 r.

Art. 48a dodany ustawg z dnia 2.12.2009 r. (Dz.U. Nr 219, poz. 1708), ktéra wchodzi w zycie 1.01.2010 r.
Art. 48b dodany ustawg z dnia 2.12.2009 r. (Dz.U. Nr 219, poz. 1708), ktéra wchodzi w zycie 1.01.2010 r.
Art. 49 ust. 1 w brzmieniu ustawy z dnia 9.01.2009 r. (Dz.U. Nr 22, poz. 120), ktéra wchodzi w zycie 11.02.2009 r.

Zamieszczone w obwieszczeniu.

Zamieszczone w obwieszczeniu.

Zamieszczone w obwieszczeniu.

Zamieszczone w obwieszczeniu.

Zamieszczone w obwieszczeniu.

Zamieszczone w obwieszczeniu.
Ogtoszono dnia 26.03.1997 r.



