Tekst ustawy ustalony ostatecznie po rozpatrzeniu poprawek Senatu

USTAWA
z dnia 29 lipca 2005 r.

0 zmianie ustawy o zawodach pielegniarki i poloznej oraz ustawy
0 zawodach lekarza i lekarza dentysty

Art. 1.

W ustawie z dnia 5 lipca 1996 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2001 r.
Nr 57, poz. 602, z p6zn. zm.l)) wprowadza si¢ nastepujace zmiany:

1) art. 10d otrzymuje brzmienie:

»Art. 10d. 1.0rganizatorami ksztatcenia podyplomowego pielegniarek i potoz-
nych, zwanymi dalej ,,organizatorami ksztatcenia”, moga by¢:

1) jednostki organizacyjne uprawnione na podstawie odrgbnych
przepisbw do prowadzenia ksztatcenia podyplomowego,
w szczegolnosci: medyczne szkoty wyzsze, szkoty prowadzace
dziatalnos¢ dydaktyczna i badawcza w dziedzinie nauk medycz-
nych, medyczne jednostki badawczo-rozwojowe,

2) inne podmioty po uzyskaniu wpisu do wiasciwego rejestru pod-
miotéw prowadzacych ksztatcenie podyplomowe, zwanego da-
lej ,,rejestrem”.

2. Warunkami prowadzenia ksztatcenia podyplomowego sa:

1) posiadanie programu ksztatcenia zgodnego z ramowym progra-
mem, a w przypadku kurséw doksztatcajacych — zgodnego
z aktualnym stanem wiedzy w zakresie, ktérego dotyczy kurs,

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 wewngtrznego systemu oceny jakosci ksztatcenia,
uwzgledniajacego narzedzia oceny jakosci ksztatcenia oraz me-
tody tej oceny.”;

2) w art. 10e:

a) ust. 1 otrzymuje brzmienie:

Y Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogtoszone w Dz. U. z 2001 r. Nr 89, poz. 969, z
2003 r. Nr 109, poz. 1029 oraz z 2004 r. Nr 19, poz. 177, Nr 92, poz. 885 i Nr 173, poz. 1808.
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,»1. Ksztatcenie podyplomowe jest prowadzone na podstawie programéw
ksztatcenia sporzadzanych dla danego jego rodzaju i trybu przez organi-
zatora ksztatcenia.”,

b) w ust. 2 pkt 1 otrzymuje brzmienie:

,»1) zalozenia organizacyjno-programowe okreslajace: rodzaj, cel i tryb ksztat-
cenia, czas jego trwania, sposob organizacji, sposob sprawdzania efektow
ksztatcenia, wykaz umiejetnosci zawodowych bedacych przedmiotem
ksztatcenia,”;

3) w art. 10f dodaje si¢ ust. 4 i 5 w brzmieniu:
»4. Program ksztatcenia zatwierdza si¢ na okres od 3 lat do 6 lat.

5. Kazda zmiana ramowego programu ksztatcenia obejmujaca zakres meryto-
ryczny powoduje obowiazek ponownego zatwierdzenia programu ksztatcenia
w trybie okreslonym w ust. 2-4.”;

4) art. 10g otrzymuje brzmienie:

LArt. 10g.  Ksztatcenie podyplomowe prowadzone przez przedsicbiorce jest
dziatalnoscia regulowana w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia 2
lipca 2004 r. o swobodzie dziatalnosci gospodarczej (Dz. U. Nr 173,
poz. 1807 i Nr 281, poz. 2777).”;

5) w art. 10h:
a) wust. 1:
— wprowadzenie do wyliczenia otrzymuje brzmienie:

»,Podmiot inny niz wymieniony w art. 10d ust. 1 pkt 1 zamierzajacy
wykonywac¢ dziatalno$¢ w zakresie ksztatcenia podyplomowego skia-
da wniosek o wpis do rejestru, zawierajacy nastgpujace dane:”,

— pkt 112 otrzymuja brzmienie:

»1) 0znaczenie wnioskodawcy, adres jego miejsca zamieszkania lub
siedziby oraz numer identyfikacji podatkowej (NIP), o ile wniosko-
dawca taki numer posiada,

2) formg organizacyjno-prawna wnioskodawcy,”,
— pkt 51 6 otrzymuja brzmienie:

D) date, numer decyzji zatwierdzajacej program ksztatcenia oraz okres,
na jaki program ten zostat zatwierdzony,

6) miejsce prowadzenia ksztatcenia, w odniesieniu do zajgé teoretycz-
nych i praktycznych,”,

b) w ust. 2:
— wprowadzenie do wyliczenia otrzymuje brzmienie:

»Wraz z wnioskiem, o ktorym mowa w ust. 1, wnioskodawca sktada
o$wiadczenie nastepujacej tresci:”,
— pkt 2 otrzymuje brzmienie:
»2) Znane mi sa i spetniam warunki wykonywania dziatalnosci w zakre-

sie ksztatcenia podyplomowego, okreslone w ustawie z dnia 5 lipca
1996 r. o zawodach pielegniarki i potoznej.”,



C) wust. 3:
— pkt 1 otrzymuje brzmienie:

,»1) 0znaczenie wnioskodawcy, adres jego miejsca zamieszkania lub
siedziby,”,

— pkt 3 otrzymuje brzmienie:

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

d) po ust. 3 dodaje si¢ ust. 3a i 3b w brzmieniu:

»3a. Organ prowadzacy rejestr jest obowiazany dokona¢ wpisu do rejestru
wnioskodawcy, w tym bedacego przedsigbiorca, oraz wyda¢ zaswiad-
czenie 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 tego wniosku do tego organu uptyneto 40 dni,
wnioskodawca moze rozpocza¢ dziatalnos¢ po uprzednim zawiadomieniu
o tym na pismie organu, ktory nie dokonat wpisu. Nie dotyczy to przypad-
ku, gdy organ wezwal tego wnioskodawce do uzupetnienia wniosku o
wpis nie pozniej 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.”,

e) dodaje si¢ ust. 7-10 w brzmieniu:
.- Organ prowadzacy rejestr odmawia wpisu wnioskodawcy do rejestru, w
przypadku gdy:
1) wydano prawomocne orzeczenie zakazujace wnioskodawcy wyko-
nywania dziatalnosci objetej wpisem,

2) organizatora ksztatcenia, o ktorym mowa w art. 10d ust. 1 pkt 2, wy-
kreslono z rejestru na podstawie ust. 8 pkt 2, 5 lub 6 w okresie 3 lat
poprzedzajacych ztozenie wniosku.

8. Wpis organizatora ksztatcenia, o ktdrym mowa w art. 10d ust. 1 pkt 2, do
rejestru podlega wykresleniu w przypadku:

1) uptywu terminu, na jaki program zostat zatwierdzony, i nieuzyskania
ponownego zatwierdzenia,

2) ztozenia o$wiadczenia, o ktorym mowa w art. 10h ust. 2, niezgodne-
go ze stanem faktycznym,

3) wydania prawomocnego orzeczenia zakazujacego organizatorowi
ksztatcenia, o ktorym mowa w art. 10d ust. 1 pkt 2, wykonywania
dziatalnosci objetej wpisem do rejestru,

4) likwidacji lub ogtoszenia upadtosci organizatora ksztatcenia, o kto-
rym mowa w art. 10d ust. 1 pkt 2,

5) razacego naruszenia warunkdéw wymaganych do wykonywania dzia-
falnosci objetej wpisem,

6) niezastosowania si¢ do zalecen pokontrolnych, o ktérych mowa w
art. 10v ust. 12 pkt 1 albo art. 10y ust. 12 pkt 2,
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7) ztozenia przez organizatora ksztatcenia, o ktorym mowa w art. 10d
ust. 1 pkt 2, wniosku o wykreslenie z rejestru.

9. W przypadkach, o ktérych mowa w ust. 8 pkt 2, 5 i 6, wykreslenie z reje-
stru nastepuje po uprzednim podjeciu uchwaty o zakazie wykonywania
dziatalnosci objetej wpisem do rejestru przez organ prowadzacy rejestr.

10. Organizator ksztatcenia, o ktorym mowa w art. 10d ust. 1 pkt 2, ktérego
wykreslono z rejestru, na podstawie ust. 8 pkt 2, 5 lub 6, moze uzyskaé
ponowny wpis do tego rejestru nie wczesniej niz po uptywie 3 lat od dnia
podjecia uchwaty o wykresleniu.”;

6) w art. 10i:
a) ust. 4i5 otrzymuja brzmienie:

,»4. Organizator ksztatcenia, o ktorym mowa w art. 10d ust. 1 pkt 2, jest obo-
wiazany zgtasza¢ organowi prowadzacemu rejestr zmiany danych, o ktd-
rych mowa w art. 10h ust. 1, w terminie 14 dni od dnia powstania tych
zmian.

5. Dane, o ktérych mowa w ust. 3 i 4, organ prowadzacy rejestr przekazuje
do Centrum w terminie 14 dni od dnia dokonania wpisu do rejestru.”,

b) dodaje si¢ ust. 6 w brzmieniu:

,0. Organ prowadzacy rejestr informuje Centrum o wykresleniu z rejestru or-
ganizatora ksztatcenia, o ktdrym mowa w art. 10d ust. 1 pkt 2, podajac
date wykreslenia oraz przesyta prawomocna uchwate w tej sprawie w ter-
minie 14 dni od dnia dokonania wykreslenia.”;

7) w art. 100 ust. 2 otrzymuje brzmienie:

»2. Organizator ksztatcenia, o ktérym mowa w art. 10d ust. 1 pkt 2, informuje or-
gan, o ktérym mowa w art. 10i ust. 1, o planowanych terminach rozpoczecia
I zakonczenia specjalizacji oraz kursow kwalifikacyjnych i kurséw specjali-
stycznych dwa razy w ciagu roku — do dnia 30 czerwca i do dnia 31 grudnia, na
kolejnych szes¢ miesiecy.”;

8) wart.10v:
a) ust. 12 otrzymuje brzmienie:

,»12. Na podstawie ustalen zawartych w protokole minister wiasciwy do spraw
zdrowia:

1) wydaje organizatorowi ksztatcenia zalecenia pokontrolne majace na
celu usuniecie stwierdzonych nieprawidtowosci, okreslajac termin ich
wykonania albo

2) jezeli stwierdzit, ze organizator ksztatcenia, o ktorym mowa w art.
10d ust. 1 pkt 2, razaco narusza warunki wykonywania dziatalnosci
objetej wpisem, wystepuje do organu prowadzacego rejestr z wnio-
skiem o wykreslenie tego organizatora ksztatcenia z rejestru.”,

b) dodaje sig ust. 13 w brzmieniu:

»13. W przypadku stwierdzenia niewykonania zalecen pokontrolnych, o kto-
rych mowa w ust. 12 pkt 1, minister wiasciwy do spraw zdrowia wystepuje
do organu prowadzacego rejestr z wnioskiem, o ktorym mowa w ust. 12
pkt 2.”;



9) art. 10y otrzymuje brzmienie:

»Art. 10y. 1.0rgan prowadzacy rejestr jest uprawniony do kontroli organizatorow
ksztatcenia, o ktérych mowa w art. 10d ust. 1 pkt 2.

2. Kontroli podlega:

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

2) zgodnos¢ danych objetych wpisem do rejestru.

3. Kontrola, o ktérej mowa w ust. 1, jest wykonywana przez przedsta-
wicieli okregowej rady pielegniarek i potoznych witasciwej dla miej-
sca prowadzenia ksztatcenia, a w przypadku jednostek organizacyj-
nych samorzadu pielegniarek i potoznych oraz utworzonych przez
nie spotek handlowych, w ktérych posiadaja one udziaty lub akcje,
lub innych utworzonych przez nie podmiotéw przez przedstawicieli
Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych.

4. Osoby, o ktérych mowa w ust. 3, wykonujac czynnosci kontrolne, za
okazaniem upowaznienia, maja prawo:

1) wstepu do pomieszczen dydaktycznych,

2) wgladu do prowadzonej przez organizatora ksztatcenia doku-
mentacji przebiegu ksztatcenia,

3) zadania od organizatora ksztatcenia ustnych i pisemnych wyja-
snien,
4) badania opinii uczestnikow ksztatcenia i kadry dydaktycznej.

5. Z przeprowadzonych czynnosci kontrolnych sporzadza si¢ protokot,
ktory powinien zawierac:

1) nazwe i adres siedziby organizatora ksztatcenia, o ktorym mowa
w art. 10d ust. 1 pkt 2,

2) miejsce odbywania ksztatcenia,

3) date rozpoczecia i zakonczenia czynnosci kontrolnych,
4) imiona i nazwiska 0s6b wykonujacych te czynnosci,
5) opis stanu faktycznego,

6) stwierdzone nieprawidtowosci,

7) wnioski 0s6b wykonujacych czynnosci kontrolne,

8) date i miejsce sporzadzenia protokotu,

9) informacje o braku zastrzezen albo informacje o odmowie pod-
pisania protokotu przez organizatora ksztatcenia, o ktorym mo-
wa w art. 10d ust. 1 pkt 2, oraz o przyczynie tej odmowy.

6. Protokdt podpisuja osoby wykonujace czynnosci kontrolne oraz or-
ganizator ksztatcenia, o ktorym mowa w art. 10d ust. 1 pkt 2.

7. Jezeli po sporzadzeniu protokotu, a przed jego podpisaniem, organi-
zator ksztatcenia, o ktorym mowa w art. 10d ust. 1 pkt 2, zgtosi
umotywowane zastrzezenia, co do faktow stwierdzonych w trakcie
kontroli i opisanych w protokole, osoby wykonujace czynnosci kon-
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trolne sa obowiazane zbada¢ dodatkowo te fakty i uzupetni¢ proto-
kot.

8. Odmowa podpisania protokotu przez organizatora ksztatcenia, o kto-
rym mowa w art. 10d ust. 1 pkt 2, nie stanowi przeszkody do podpi-
sania protokotu przez osoby wykonujace czynnosci kontrolne.

9. Jeden egzemplarz protokotu przekazuje si¢ organizatorowi ksztatce-
nia, o ktorym mowa w art. 10d ust. 1 pkt 2.

10. Osoby wykonujace czynnosci kontrolne sa obowiazane do zachowa-
nia w tajemnicy informacji na temat organizacji i prowadzenia
ksztatcenia podyplomowego oraz wynikow prowadzonego postepo-
wania.

11. Organizator ksztatcenia, o ktorym mowa w art. 10d ust. 1 pkt 2, w
terminie 7 dni od dnia otrzymania protokotu, ma prawo do wnie-
sienia zastrzezen, co do sposobu przeprowadzenia czynnosci kon-
trolnych oraz ustalen zawartych w protokole.

12. Na podstawie ustalen zawartych w protokole organ prowadzacy re-
jestr:

1) wykresla organizatora ksztatcenia, o ktorym mowa w art. 10d
ust. 1 pkt 2, z rejestru — w przypadku stwierdzenia okolicznosci,
o0 ktérych mowa w art. 10h ust. 8 pkt 2, 5 lub 6,

2) w innych przypadkach niz okreslone w pkt 1 wydaje organizato-
rowi ksztatcenia, o ktérym mowa w art. 10d ust. 1 pkt 2, zalece-
nia pokontrolne, majace na celu usuniecie stwierdzonych nie-
prawidtowoscli, i okresla termin ich wykonania.”;

10) w art. 11a dotychczasowa tres¢ oznacza si¢ jako ust. 1 idodaje si¢ ust. 2 1 3 w
brzmieniu:

»2. Zaswiadczenia, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 4 i 5, moga by¢ przedktadane w
okresie trzech miesigcy od dnia ich wystawienia.

3. Za wystarczajace w stosunku do obywatela panstwa cztonkowskiego Unii Eu-
ropejskiej, w zakresie spetnienia wymagan, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 4,
uznaje si¢ dokumenty odnoszace si¢ do stanu zdrowia wymagane do wykony-
wania zawodu pielegniarki w panstwie cztonkowskim Unii Europejskiej, kto-
rego obywatelem jest pielegniarka, lub w panstwie cztonkowskim Unii Euro-
pejskiej, z ktdrego pielegniarka przybywa; w przypadku gdy dokumenty tego
rodzaju nie sa wymagane, za wystarczajace uwaza si¢ dokumenty wydane w
tym panstwie odnoszace sig¢ do stanu zdrowia.”;

11) w art. 11b dotychczasowa tres¢ oznacza si¢ jako ust. 1 i dodaje si¢ ust. 2 1 3 w
brzmieniu:

»2. Zaswiadczenia, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 4 i 5, moga by¢ przedktadane w
okresie trzech miesigcy od dnia ich wystawienia.

3. Za wystarczajace w stosunku do obywatela panstwa cztonkowskiego Unii Eu-
ropejskiej, w zakresie spetnienia wymagan, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 4,
uznaje si¢ dokumenty odnoszace si¢ do stanu zdrowia wymagane do wykony-
wania zawodu potoznej w panstwie cztonkowskim Unii Europejskiej, ktérego
obywatelem jest potozna, lub w panstwie cztonkowskim Unii Europejskiej, z
ktorego potozna przybywa; w przypadku gdy dokumenty tego rodzaju nie sa



,
wymagane, za wystarczajace uwaza si¢ dokumenty wydane w tym panstwie
odnoszace sie do stanu zdrowia.”;

12) w art. 11d ust. 3 otrzymuje brzmienie:

»3. Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1, moga by¢ przedktadane w okresie 12
miesiecy od dnia ich wystawienia.”;

13) w art. 11e ust. 4 otrzymuje brzmienie:

»4. Dokumenty przekazane w ramach weryfikacji moga by¢ przedktadane w okre-
sie trzech miesigcy od dnia ich wystawienia.”;

14) w art. 25:
a) ust. 2-5 otrzymuja brzmienie:

2. Pielegniarka, potozna wykonujaca indywidualna praktyke jest obowiazana
spetnia¢ nastepujace warunki:

1) posiada¢ prawo wykonywania zawodu,
2) nie moze by¢:

a) zawieszona w prawie wykonywania zawodu ani ograniczona w
wykonywaniu okreslonych czynnosci zawodowych na podsta-
wie przepisOw ustawy lub art. 41 ust. 1 ustawy z dnia 19 kwiet-
nia 1991 r. o samorzadzie pielegniarek i potoznych (Dz. U. Nr
41, poz. 178, z pézn. zm.?),

b) ukarana kara zawieszenia prawa wykonywania zawodu,

C) pozbawiona uprawnienia do wykonywania zawodu orzeczeniem
przez sad srodka karnego albo przez sad lub prokuratora srodka
zapobiegawczego zakazu wykonywania zawodu,

3) posiada¢ pomieszczenie wyposazone w aparaturg i sprzet medyczny,
w ktorym bedzie wykonywana praktyka, oraz opini¢ panstwowego
powiatowego inspektora sanitarnego o spetnieniu warunkow umozli-
wiajacych  udzielanie  okreslonych  $wiadczen  zdrowotnych,
z zastrzezeniem ust. 4 pkt 2 i art. 27,

4) uzyskac wpis do ewidencji dziatalnosci gospodarcze;.

3. Pielegniarka, potozna wykonujaca indywidualna specjalistyczna praktyke
jest obowiazana:

1) spetnia¢ warunki, o ktérych mowa w ust. 2,

2) posiada¢ specjalizacje w dziedzinie pielegniarstwa lub innej dziedzi-
nie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia.

4. Pielegniarka, potozna wykonujaca indywidualna praktyke lub indywidual-
na specjalistyczna praktyke wytacznie w miejscu wezwania jest obowia-
zana:

1) spetnia¢ warunki, o ktérych mowa w ust. 2 pkt 1, 2 i 4 oraz, w przy-
padku indywidualnej specjalistycznej praktyki, warunek, o ktérym
mowa w ust. 3 pkt 2,

2) Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 1996 r. Nr 24, poz. 110 i Nr 91, poz. 410, z
1998 r. Nr 106, poz. 668, z 2000 r. Nr 120, poz. 1268, z 2002 r. Nr 62, poz. 559, Nr 153, poz. 1271 i Nr
240, poz. 2052 oraz z 2004 r. Nr 92, poz. 885.
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2) posiada¢ sprzet medyczny umozliwiajacy udzielanie okreslonych
swiadczen zdrowotnych w miejscu zamieszkania lub statego pobytu
pacjenta,

3) posiada¢ adres praktyki oraz adres przechowywania dokumentdw
medycznych.

5. Pielegniarka, potozna, ktora zamierza prowadzi¢ indywidualna praktyke,
indywidualna praktyke wytacznie w miejscu wezwania, indywidualna spe-
cjalistyczna praktyke lub indywidualng specjalistyczna praktyke wytacz-
nie w miejscu wezwania, w celu uzyskania wpisu do rejestru, o ktérym
mowa w ust. 1, jest obowiazana ztozy¢ wniosek, ktdry zawiera nastepuja-
ce informacje:

1) imi¢ i nazwisko pielegniarki, potoznej oraz adres jej miejsca za-
mieszkania,

2) numer prawa wykonywania zawodu pielegniarki, potoznej,

3) dane dotyczace wyposazenia w aparature i sprzet medyczny, a w
przypadku indywidualnej praktyki i indywidualnej specjalistycznej
praktyki takze dane dotyczace pomieszczenia,

4) adres praktyki oraz adres przechowywania dokumentéw medycznych
i sprzetu medycznego, w przypadku wykonywania praktyki wytacznie
W miejscu wezwania,

5) numer w ewidencji dziatalnosci gospodarczej,

6) numer identyfikacji podatkowej (NIP), o ile pielegniarka, potozna ta-
Ki numer posiada.”,

b) po ust. 5 dodaje si¢ ust. 5a w brzmieniu:

»ba. Do wniosku, o ktdrym mowa w ust. 5, pielegniarka, potozna dotacza na-
stepujace dokumenty:

1) dokument potwierdzajacy prawo pielegniarki, potoznej do korzysta-
nia z pomieszczenia, w ktorym ma by¢ wykonywana indywidualna
praktyka lub indywidualna specjalistyczna praktyka,

2) dokumenty potwierdzajace prawo pielegniarki, potoznej do korzysta-
nia z pomieszczenia i srodkdw tacznosci, w ktérym beda przyjmowa-
ne wezwania, bedzie przechowywana dokumentacja medyczna i
sprzet medyczny, w przypadku gdy pielegniarka, potozna ma zamiar
wykonywac¢ indywidualna praktyke lub indywidualna specjalistyczna
praktyke w miejscu wezwania,

3) opini¢ 0 spetnianiu warunkéw umozliwiajacych udzielanie w danym
pomieszczeniu okreslonych $wiadczen zdrowotnych wydana przez
panstwowego powiatowego inspektora sanitarnego, wiasciwego ze
wzgledu na miejsce, w ktorym ma by¢ wykonywana indywidualna
praktyka lub indywidualna specjalistyczna praktyka,

4) zaswiadczenie o wpisie do ewidencji dziatalnosci gospodarczej.”,
C) ust. 6 otrzymuje brzmienie:

0. Wraz z wnioskiem, o ktérym mowa w ust. 5, pielegniarka, potozna sktada
oswiadczenie nastepujacej tresci:



,Oswiadczam, ze:

1) dane zawarte we wniosku o wpis do rejestru praktyk indywidualnych
lub rejestru indywidualnych specjalistycznych praktyk sa kompletne i
zgodne z prawda,

2) znane mi sa i spetniam warunki wykonywania dziatalnosci gospodar-
czej odpowiednio w zakresie praktyki zgtoszonej we wniosku, okres-
lone w ustawie z dnia 5 lipca 1996 r. o zawodach pielegniarki i potoz-
nej.”;

d) ust. 8 otrzymuje brzmienie:

»8. Za rownoznaczne z indywidualna praktyka lub indywidualna specjali-
styczna praktyka w rozumieniu ustawy uwaza sie¢ wykonywanie zawodu
pielegniarki, potoznej poza zaktadem opieki zdrowotnej na podstawie
umowy cywilnoprawnej. Przepisy ust. 1-3 stosuje si¢ odpowiednio.”;

15) art. 25a otrzymuje brzmienie:

LArt. 25a. 1. Pielegniarki, potozne w celu udzielania swiadczen zdrowotnych mo-
ga prowadzi¢ grupowa praktyke w formie spétki cywilnej lub part-
nerskiej.

2. Grupowa praktyka pielegniarek, potoznych moze rozpoczaé¢ dziatal-
nos¢ po uzyskaniu wpisu do rejestru grupowych praktyk pro-
wadzonego przez okregowa rade pielegniarek i potoznych wiasciwa
ze wzgledu na miejsce wykonywania praktyki.

3. W ramach grupowej praktyki pielegniarek, potoznych moga by¢
udzielane swiadczenia zdrowotne wytacznie przez pielegniarki, po-
tozne bedace wspolnikami spétki, o ktérej mowa w ust. 1, spetniaja-
ce warunki okreslone w art. 25 ust. 2 pkt 1 i 2 lub ust. 2 pkt 1 i 2
i ust. 3 pkt 2.

4. Pielegniarki, potozne zamierzajace udziela¢ swiadczen zdrowotnych
w ramach grupowej praktyki w celu uzyskania wpisu do rejestru,
0 ktérym mowa w ust. 2, sa obowiazane ztozy¢ wniosek, ktory po-
winien zawiera¢ nastepujace dane:

1) liste pielegniarek, potoznych wspdlnikow spoiki, ze wskazaniem
imienia i nazwiska oraz petnionej funkcji osoby uprawnionej do
reprezentowania przedsigbiorcy albo wspolnikéw spotki cywil-
nej,

2) okreslone w art. 25 ust. 5 pkt 2-4 oraz dane o spelnieniu przez
pielegniarki, potozne warunkdéw, o ktérych mowa w art. 25 ust.
2pkt1i2lubust. 2pktl,?2iust. 3pkt2,

3) numer ewidencji dziatalnosci gospodarczej albo wpisu do Kra-
jowego Rejestru Sadowego.

5. Do wniosku, o ktorym mowa w ust. 4, uprawniona pielegniarka,
potozna wspolnik spotki dotacza dokumenty, o ktérych mowa w art.
25 ust. 5a pkt 1 i 3, umowe spotki, o ktérej mowa w ust. 1, albo jej
kserokopie potwierdzona za zgodno$¢ z oryginatem, atakze za-
swiadczenie z ewidencji dziatalnosci gospodarczej albo odpis z
Krajowego Rejestru Sadowego.
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6. Wraz z wnioskiem, o ktérym mowa w ust. 4, pielegniarki, potozne
zamierzajace udziela¢ swiadczen zdrowotnych w ramach grupowej
praktyki sktadaja oswiadczenie nastepujacej tresci:

,,Oswiadczam, ze:

1) dane zawarte we wniosku o wpis do rejestru grupowych praktyk
pielegniarek, potoznych sa kompletne i zgodne z prawda,

2) znane mi sa i spetniam warunki wykonywania dziatalnosci go-
spodarczej w zakresie grupowej praktyki pielegniarek, potoz-
nych, okreslone w ustawie z dnia 5 lipca 1996 r. o zawodach
pielegniarki i potoznej.”.

7. Oswiadczenie powinno rowniez zawierac:

1) firme przedsichiorcy, jego siedzibe i adres, a w przypadku spot-
ki cywilnej imiona i nazwiska wspolnikdw oraz ich adresy za-
mieszkania,

2) oznaczenie miejsca i date ztozenia oswiadczenia,

3) podpis osoby uprawnionej do reprezentowania przedsigbiorcy
albo wspdlnikow spotki cywilnej, ze wskazaniem imienia
i nazwiska oraz petnionej funkcji.

8. Do grupowej praktyki wykonywanej przez pielegniarki, potozne
wylacznie w miejscu wezwania stosuje si¢ przepisy ust. 4 pkt 1 i 3
oraz art. 25 ust. 4 i ust. 5a pkt 2.

9. Grupowa praktyka pielegniarek, potoznych moze by¢ wykonywana
na podstawie umowy cywilnoprawnej zawartej z podmiotem innym
niz zaktad opieki zdrowotnej.

10. Wykonywanie grupowej praktyki pielegniarek, potoznych, o ktorej
mowa w ust. 1, nie jest prowadzeniem zaktadu opieki zdrowotnej.”;

16) art. 25d otrzymuje brzmienie:

LArt. 25d. Minister whasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnigciu opinii Naczel-
nej Rady Pielegniarek i Potoznych okresli, w drodze rozporzadzenia:

1) szczegbtowy tryb postepowania w sprawie dokonywania wpi-
sow do rejestrow indywidualnych praktyk, indywidualnych spe-
cjalistycznych praktyk, grupowych praktyk pielegniarek i po-
toznych,

2) wzory wnioskow o wpis do rejestrow,

3) wzory zaswiadczen o wpisie do rejestréw oraz sposob prowa-
dzenia rejestrow

- majac na uwadze dane jakie powinny zawiera¢ wnioski i za-
Swiadczenia.”;

17) po art. 25d dodaje si¢ art. 25e w brzmieniu:

LArt. 25e. 1. Okregowa rada pielegniarek i potoznych, w terminie 30 dni od dnia
ztozenia wniosku, o ktérym mowa w art. 25 ust. 5 lub 25a ust. 4, i
oswiadczenia, o ktorym mowa w art. 25 ust. 5a lub art. 25a ust. 6, po
sprawdzeniu spetnienia warunkéw wykonywania dziatalnosci w za-
kresie indywidualnej praktyki, indywidualnej praktyki wykonywanej
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wylacznie w miejscu wezwania, indywidualnej specjalistycznej
praktyki, indywidualnej specjalistycznej praktyki wykonywanej
wylacznie w miejscu wezwania oraz grupowej praktyki, dokonuje
wpisu do rejestru indywidualnych praktyk, indywidualnych specjali-
stycznych praktyk lub grupowych praktyk oraz wydaje pielegniarce,
potoznej lub grupowej praktyce zaswiadczenie o wpisie do rejestru.

. Jezeli whasciwy organ nie dokona wpisu w terminie, o ktérym mowa
w ust. 1, a od dnia wptywu tego wniosku do tego organu uptyneto 40
dni, wnioskodawca moze rozpocza¢ dziatalno$¢ po uprzednim za-
wiadomieniu o tym na pismie organu, ktory nie dokonat wpisu. Nie
dotyczy to przypadku, gdy organ wezwatl tego wnioskodawce do
uzupetnienia wniosku o wpis nie pozniej niz przed uptywem 7 dni
od dnia jego otrzymania. W takiej sytuacji termin, o ktérym mowa w
zdaniu pierwszym, biegnie odpowiednio od dnia wptywu uzupetnie-
nia wniosku o wpis.”;

18) w art. 26 ust. 2 otrzymuje brzmienie:

»2. Minister wiasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia, wyma-
gania jakim powinny odpowiada¢ pod wzgledem technicznym i sanitarnym
urzadzenia i pomieszczenia, w ktorych mozna wykonywa¢ indywidualna
praktyke i grupowa praktyke pielegniarek i potoznych oraz wymagania jakim
powinien odpowiada¢ sprzet medyczny, o ktérym mowa w art. 25 ust. 4 pkt 2,
majac na wzgledzie wiasciwy poziom udzielanych $wiadczen zdrowotnych
oraz bezpieczenstwo pacjentow.”;

19) art. 27 otrzymuje brzmienie:

HArt. 27. W przypadku gdy indywidualna praktyka, indywidualna specjali-

styczna praktyka i grupowa praktyka pielegniarek, potoznych jest wy-
konywana na zasadach okreslonych w art. 25 ust. 8 oraz w art. 25a
ust. 9, obowiazek spetnienia warunkow, o ktérych mowa w art. 25 ust.
2 pkt 3, spoczywa na podmiocie, ktory zawart odpowiednia umowe, z
wyltaczeniem sytuacji, w ktorej pomieszczenie, sprzet i aparatura me-
dyczna nie stanowia wiasnosci tego podmiotu.”;

20) w art. 27a ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Indywidualna praktyka, indywidualna specjalistyczna praktyka oraz gru-
powa praktyka pielegniarek, potoznych nie moze by¢ wykonywana w za-
ktadzie opieki zdrowotnej na podstawie umowy cywilnoprawnej o udzie-
lanie $wiadczen zdrowotnych.”;

21) art. 29 otrzymuje brzmienie:

LArt. 29. 1. Okregowa rada pielegniarek i potoznych dokonuje wykreslenia wpi-

su w rejestrze indywidualnych praktyk lub indywidualnych specjali-
stycznych praktyk w przypadku:

1) niespetniania warunkow wykonywania dziatalnosci, o ktérych
mowa w art. 25 i art. 26 ust. 1,

2) skreslenia pielegniarki, potoznej z listy cztonkéw okregowej
izby pielegniarek i potoznych z przyczyn okreslonych w art. 8
pkt 1 ustawy z dnia 19 kwietnia 1991 r. o samorzadzie pielg-
gniarek i potoznych.
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2. Okrggowa rada pielggniarek i potoznych dokonuje wykreslenia wpi-

su w rejestrze grupowych praktyk w przypadku niespetniania wa-
runkdéw wykonywania dziatalnosci, o ktérych mowa w art. 25a oraz
art. 26 ust. 1.”;

22) w art. 30 w ust. 2 w pkt 1 lit. b otrzymuje brzmienie:

,»D) obserwowania czynnosci zwiazanych z udzielaniem $wiadczen w ramach
praktyki,”;

23) po art. 30 dodaje si¢ art. 30a w brzmieniu:

LArt. 30a. 1. Wpis do rejestru indywidualnych praktyk, indywidualnych specjali-

stycznych praktyk igrupowych praktyk, odmowa wpisu, zmiana
wpisu do tych rejestrow oraz skreslenie z nich nastepuja w formie
uchwaty okregowej rady pielegniarek i potoznych.

. Od uchwat, o ktérych mowa w ust. 1, pielggniarce, potoznej przy-

stuguje odwotanie do Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych, kté-
ra podejmuje w tej sprawie uchwate.

. Do uchwat samorzadu pielegniarek i potoznych w sprawach, o kto6-

rych mowa w ust. 1, stosuje si¢ przepisy Kodeksu postgpowania ad-
ministracyjnego odnoszace si¢ do decyzji administracyjnych.

. Na uchwate Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych, o ktérej mo-

wa w ust. 1, stuzy zainteresowanemu skarga do sadu adminis-
tracyjnego.”.

Art. 2.

W ustawie z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z
2002 r. Nr 21, poz. 204, z p6zn. zm.*) wprowadza sie nastepujace zmiany:

1) w art. 5b dodaje si¢ ust. 5w brzmieniu:

»D. Okregowa rada lekarska przyznaje prawo wykonywania zawodu lekarza denty-
sty osobie bedacej obywatelem panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej,
ktora posiada dyplom lub inne dokumenty poswiadczajace formalne kwalifika-
cje lekarza nabyte w Republice Czeskiej, Republice Stowackiej lub bytej Cze-
chostowaciji, $wiadczace o rozpoczeciu ksztatcenia przed dniem 1 maja 2004 r.,
jezeli osoba ta przedstawi zaswiadczenie wydane przez odpowiednie wiadze,
ze wykonywata zawdd lekarza dentysty na terytorium tych panstw przez okres
co najmniej trzech kolejnych lat z pieciu lat bezposrednio poprzedzajacych
wydanie zaswiadczenia oraz ze jest uprawniona do wykonywania zawodu leka-
rza dentysty na takich samych zasadach, jak posiadacze dyploméw lub doku-
mentow wymienionych w wykazie, o ktorym mowa w art. 6b.”;

2) w art. 6:

a) ust. 9 otrzymuje brzmienie:

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

% Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2002 r. Nr 76, poz. 691,
Nr 152, poz. 1266 i Nr 153, poz. 1271, z 2003 r. Nr 90, poz. 845 oraz z 2004 r. Nr 92, poz. 882 i 885,
Nr 173, poz. 1808 i Nr 210, poz. 2135.
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1) zaswiadczenie stwierdzajace, ze lekarz lub lekarz dentysta posiada
kwalifikacje zgodne z wymaganiami wynikajacymi z przepisow pra-
wa Unii Europejskiej oraz ze posiadany dyplom, swiadectwo lub inny
dokument potwierdzajacy posiadanie formalnych kwalifikacji odpo-
wiada dokumentom potwierdzajacym formalne kwalifikacje lekarza
lub lekarza dentysty wynikajace z przepisow prawa Unii Europejskiej,

2) zaswiadczenie o przebiegu pracy zawodowej,

3) inne zaswiadczenia wymagane przez odpowiednie wiadze lub orga-
nizacje innych niz Rzeczpospolita Polska panstw cztonkowskich Unii
Europejskiej zgodnie z przepisami prawa Unii Europejskiej.”,

b) dodaje si¢ ust. 10 w brzmieniu:

,»10. Naczelna Rada Lekarska wydaje zaswiadczenia, o ktérych mowa w ust.
9, jezeli nie jest mozliwe ustalenie wtasciwej okregowej rady lekarskiej.”;

3) wart. 9:
a) ust. 2 otrzymuje brzmienie:

2. Lekarz, lekarz dentysta bedacy obywatelem panstwa cztonkowskiego Unii
Europejskiej czasowo przebywajacy na terytorium Rzeczypospolitej Pol-
skiej moze czasowo wykonywa¢ zawdd lekarza, lekarza dentysty bez ko-
niecznosci uzyskania prawa wykonywania zawodu lekarza albo prawa
wykonywania zawodu lekarza dentysty albo bez koniecznosci uzyskania
wpisu do rejestru indywidualnych praktyk lekarskich lub rejestru indywi-
dualnych specjalistycznych praktyk lekarskich, jezeli kazdorazowo przed
rozpoczeciem wykonywania zawodu ztozy w okregowej izbie lekarskiej,
wiasciwej ze wzgledu na miejsce wykonywania zawodu:

1) pisemne oswiadczenie o zamiarze wykonywania zawodu lekarza, le-
karza dentysty, z podaniem miejsca i czasu jego wykonywania na te-
rytorium Rzeczypospolitej Polskiej, oraz

2) zaswiadczenie wydane przez odpowiednie wiadze lub organizacje
panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej stwierdzajace, ze wyko-
nuje zawod lekarza, lekarza dentysty w tym panstwie, oraz

3) zaswiadczenie wydane przez odpowiednie wiadze lub organizacje
panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej, ze posiada jeden
z dyplomow lub innych dokumentéw poswiadczajacych formalne
kwalifikacje lekarza lub lekarza dentysty lub formalne kwalifikacje
w zakresie danej specjalnosci lekarskiej.”,

b) dodaje sig ust. 8-11 w brzmieniu:

,»8. Lekarz, lekarz dentysta, o ktorym mowa w ust. 2, sktada oswiadczenie, ze
pomieszczenia, urzadzenia i sprzet medyczny spetniaja wymagania okre-
slone w przepisach wydanych na podstawie art. 50b ust. 3.

9. Do lekarza, lekarza dentysty, o ktérym mowa w ust. 2, stosuje sie odpo-
wiednio przepisy art. 54 i 56.

10. Okregowa rada lekarska prowadzi ewidencje lekarzy, o ktérych mowa w
ust. 2, czasowo wykonujacych zawod na terenie jej dziatania.



14

11. Ewidencja, o ktdrej mowa w ust. 10, prowadzona jest w formie elektro-
nicznej i zawiera odpowiednio dane, o ktérych mowa w art. 50b ust. 5 pkt
2,10i13.7;

4) art. 19 i 19a otrzymuja brzmienie:

LArt. 19. 1. Ksztatcenie podyplomowe lekarzy i lekarzy dentystow moga prowa-
dzi¢:

1) podmioty uprawnione do prowadzenia odpowiednio stazu pody-

plomowego, specjalizacji lub szkolenia w zakresie uzyskiwania

umiejetnosci z zakresu wezszych dziedzin medycyny lub
udzielania okreslonych $wiadczen zdrowotnych,

2) inne podmioty niz wymienione w pkt 1 uprawnione do ksztatce-
nia podyplomowego na podstawie odrebnych przepiséw, w
szczegoblnosci: medyczne szkoty wyzsze, szkoty prowadzace
dziatalnos¢ dydaktyczna i badawcza w dziedzinie nauk medycz-
nych, 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 dentystéw, zwane dalej ,,organizatorami
ksztatcenia”.

2. Warunkami prowadzenia ksztatcenia podyplomowego sa:

1) posiadanie planu ksztatcenia realizowanego w okreslonym cza-
sie zawierajacego w szczegolnosci:
a) cel (cele) ksztatcenia,

b) przedmiot i zakres ksztatcenia, zgodny z aktualna wiedza
medyczna,

c) forme (formy) ksztatcenia,
d) wymagane kwalifikacje uczestnikow,
e) sposdb (sposoby) weryfikacji wynikdw ksztatcenia,
f)sposob potwierdzania uczestnictwa i ukonczenia ksztatce-
nia,
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,
uwzgledniajacego narzedzia oceny jakosci ksztatcenia oraz me-
tody tej oceny,

5) zapewnienie udzielania swiadczen zdrowotnych wchodzacych w
zakres ksztatcenia przez uprawnione podmioty i osoby posiada-
jace uprawnienia oraz wiasciwe kwalifikacje do ich wykony-
wania.

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

Art. 19a. Ksztatcenie podyplomowe wykonywane przez przedsigbiorce jest
dziatalnoscia regulowana w rozumieniu przepisOw ustawy z dnia 2
lipca 2004 r. o swobodzie dziatalnosci gospodarczej (Dz. U. Nr 173,
poz. 1807 i Nr 281, poz. 2777).”;

5) w art. 19b:
a) ust. 1 otrzymuje brzmienie:

,»1. Organizator ksztatcenia zamierzajacy wykonywa¢ dziatalnos¢ w zakresie
ksztatcenia podyplomowego przedstawia dane potwierdzajace spetnienie
warunkow, o ktérych mowa w art. 19 ust. 2, oraz sktada do wiasciwej rady
lekarskiej wniosek o wpis do rejestru podmiotéw prowadzacych ksztatce-
nie podyplomowe lekarzy i lekarzy dentystéw, zwanego dalej ,,rejestrem”,
zawierajacy dane, o ktérych mowa w art. 19c ust. 3 pkt 1-6.”,

b) w ust. 2:
- wprowadzenie do wyliczenia otrzymuje brzmienie:
»Wraz z wnioskiem wnioskodawca sktada oswiadczenie nastepujacej tre-

scI:”,
- pkt 2 otrzymuje brzmienie:

»2) Znane mi sa i spetniam warunki wykonywania dziatalnosci w zakre-
sie ksztatcenia podyplomowego lekarzy i lekarzy dentystow — okre-
$lone w ustawie z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza
dentysty.”,

C) wust. 3:
- pkt 1 otrzymuje brzmienie:

,»1) nazwe wnioskodawcy, adres jego miejsca zamieszkania albo siedzi-
by,”,
- pkt 3 otrzymuje brzmienie:

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

d) po ust. 3 dodaje si¢ ust. 3a i 3b w brzmieniu:

»3a. Organ prowadzacy rejestr jest obowiazany dokona¢ wpisu do rejestru
whnioskodawcy, w tym bedacego przedsiebiorca, oraz wyda¢ zaswiadcze-
nie 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, wnio-
skodawca moze rozpoczaé¢ dziatalnos¢ po uprzednim zawiadomieniu o
tym na pismie organu, ktory 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
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sytuacji termin, o ktérym mowa w zdaniu pierwszym, biegnie odpowied-
nio od dnia wptywu uzupetnienia wniosku o wpis.”,
e) ust. 4 otrzymuje brzmienie:

»4. Whpis do rejestru, z wyjatkiem rejestru prowadzonego przez Naczelna
Radg Lekarska, podlega optacie.”,

f) ust. 6 otrzymuje brzmienie:

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

1) szczegbtowy tryb postgpowania w sprawach dokonywania wpisu do
rejestru, wzory dokumentéw: wniosku o wpis do rejestru, informacji o
formie ksztatcenia, zaswiadczenia o wpisie do rejestru oraz sposob
prowadzenia rejestru, majac na wzgledzie koniecznosé¢ ujednolicenia
dokumentacji dotyczacej prowadzenia ksztatcenia podyplomowego,

2) wysokos¢ optaty, o ktdrej mowa w ust. 4, z uwzglednieniem kosztow
zZwigzanych z postepowaniem w sprawie wWpisu i zmian wpisu oraz
zwiazanych z prowadzeniem przez organ prowadzacy rejestr kontroli
prowadzenia ksztatcenia przez organizatora ksztatcenia.”;

6) w art. 19c:
a) ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Organem prowadzacym rejestr jest okregowa rada lekarska witasciwa dla
siedziby organizatora prowadzenia ksztatcenia, a w przypadku okregowej
izby lekarskiej bedacej organizatorem ksztatcenia Naczelna Rada Lekar-
ska.”,

b) po ust. 1 dodaje si¢ ust. 1a w brzmieniu:

»la. Organizator ksztatcenia obowiazany jest przekaza¢ informacje, o ktorej
mowa w ust. 5, rowniez okregowej radzie lekarskiej wiasciwej dla miejsca
prowadzenia ksztatcenia, jesli zamierza prowadzi¢ ksztatcenie na terenie
nieobjetym dziataniem organu prowadzacego rejestr.”,

c) ust. 314 otrzymuja brzmienie:
,»3. DO rejestru wpisuje si¢ nastepujace dane:
1) numer wpisu organizatora ksztatcenia do rejestru,
2) nazwe organizatora ksztatcenia,
3) miejsce zamieszkania albo siedzibg i adres organizatora ksztatcenia,
4) forme organizacyjno-prawna organizatora ksztatcenia,
5) okreslenie przedmiotu, zakresu i form ksztatcenia podyplomowego,

6) poczatek i koniec okresu planowanego prowadzenia ksztatcenia po-
dyplomowego,

7) numer wpisu do rejestru przedsigbiorcow albo ewidencji dziatalnosci
gospodarczej — w przypadku przedsigbiorcy,

8) numer i dat¢ uchwaty o wpisie do rejestru,
9) numer i datg uchwaty o zmianie wpisu do rejestru,
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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) datg i numer uchwaty o wykresleniu z rejestru.

4. Organizator ksztatcenia wpisany do rejestru jest obowiazany zgtasza¢ or-
ganowi 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 po-
wstania.”,

d) dodaje si¢ ust. 5w brzmieniu:

,»D. Organizator ksztatcenia wpisany do rejestru jest obowiazany do przekaza-
nia organowi prowadzacemu rejestr, nie pozniej niz na 30 dni przed roz-
poczeciem 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 szczegol-
nosci:
a) sposob i tryb ksztatcenia,
b) zasady i tryb naboru uczestnikéw,
c) uprawnienia i obowiazki 0s6b uczestniczacych w ksztatceniu,
d) szczegotowy sposob weryfikacji wynikdw ksztatcenia,
e) wysokos¢ optaty za udziat w ksztatceniu,

5) szczeg6towych danych dotyczacych kwalifikacji wyktadowcdw i in-
nych 0s6b prowadzacych nauczanie teoretyczne i zajecia praktyczne,

6) szczeg6towych danych dotyczacych kwalifikacji kierownika nauko-
wego ksztatcenia,

7) wzér dokumentu potwierdzajacego ukonczenie ksztatcenia.”;
7) art. 19d i 19e otrzymuja brzmienie:

LArt. 19d. 1.0rgan prowadzacy rejestr odmawia wnioskodawcy wpisu do reje-
stru, w przypadku gdy:

1) wydano prawomocne orzeczenie zakazujace wnioskodawcy wy-
konywania dziatalnosci objetej wpisem,

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

3) wnioskodawca nie spetnia warunkow, o ktorych mowa w art. 19
ust. 2.

2. Wpis organizatora ksztatcenia do rejestru podlega wykresleniu w
przypadku:
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1) ztozenia oswiadczenia, o ktorym mowa w art. 19b ust. 2, nie-
zgodnego ze stanem faktycznym,

2) wydania prawomocnego orzeczenia zakazujacego organizato-
rowi ksztalcenia wykonywania dziatalnosci objetej wpisem do
rejestru,

3) likwidacji lub ogtoszenia upadtosci organizatora ksztatcenia,

4) razacego naruszenia warunkéw wymaganych do wykonywania
dziatalnosci objetej wpisem,

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

6) ztozenia przez tego organizatora ksztatcenia wniosku o wykre-
$lenie 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 wyko-
nywania dziatalnosci objetej wpisem do rejestru przez organ prowa-
dzacy rejestr.

4. Organizator ksztatcenia, ktérego wykreslono z rejestru, na podstawie

Art. 19e. 1.

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 wykre-
sleniu z rejestru.

. Do uchwat okregowej rady lekarskiej lub Naczelnej Rady Lekarskiej

w sprawie wpisu, odmowy wpisu i wykreslenia wpisu z rejestru sto-
suje sie przepisy Kodeksu postepowania administracyjnego dotycza-
ce decyzji administracyjnych.”,

Organ prowadzacy rejestr jest uprawniony do kontroli organizatorow
ksztatcenia w zakresie:

1) zgodnosci ze stanem faktycznym informacji, o ktérych mowa w
art. 19c ust. 5,

2) spetniania warunkdéw okreslonych w art. 19 ust. 2,

3) prawidtowosci prowadzonej dokumentacji przebiegu ksztatce-
nia,

4) zapewnienia odpowiedniej jakosci ksztatcenia.

. Kontrola jest przeprowadzana przez osoby upowaznione przez organ

prowadzacy rejestr do wykonywania czynnosci kontrolnych.

. Osoby, o ktérych mowa w ust. 2, wykonujac czynnosci kontrolne, za

okazaniem upowaznienia, maja prawo:
1) wstepu do pomieszczen dydaktycznych,
2) udziatu w zajeciach w charakterze obserwatora,

3) wgladu do prowadzonej przez organizatora ksztatcenia doku-
mentacji przebiegu ksztatcenia,

4) zadania od organizatora ksztatcenia ustnych i pisemnych wyja-
$nien,

5) badania opinii uczestnikow ksztatcenia i kadry dydaktycznej.
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4. Z przeprowadzonych czynnosci kontrolnych sporzadza sie protokot,
ktory powinien zawierac:

1) nazwe i adres siedziby organizatora ksztatcenia,

2) miejsce odbywania ksztatcenia,

3) datg rozpoczecia i zakonczenia czynnosci kontrolnych,
4) imiona i nazwiska 0sob wykonujacych te czynnosci,
5) opis stanu faktycznego,

6) stwierdzone nieprawidtowosci,

7) wnioski 0s6b wykonujacych czynnosci kontrolne,

8) date i miejsce sporzadzenia protokotu,

9) informacje o braku zastrzezen albo informacje o odmowie pod-
pisania protokotu przez organizatora ksztatcenia oraz o przy-
czynie tej odmowy.

5. Protokdt podpisuja osoby wykonujace czynnosci kontrolne oraz or-
ganizator ksztatcenia.

6. Jezeli po sporzadzeniu protokotu, a przed jego podpisaniem, organi-
zator ksztatcenia zgtosi umotywowane zastrzezenia co do faktow
stwierdzonych w trakcie kontroli iopisanych w protokole, osoby
wykonujace czynnosci kontrolne sa obowiazane zbada¢ dodatkowo
te fakty i uzupetni¢ protokét.

7. Odmowa podpisania protokotu przez organizatora ksztatcenia nie
stanowi przeszkody do podpisania protokotu przez osoby wykonuja-
ce czynnosci kontrolne.

8. Jeden egzemplarz protokotu przekazuje si¢ organizatorowi ksztatce-
nia.

9. Osoby wykonujace czynnosci kontrolne sa obowiazane do zachowa-
nia w tajemnicy informacji na temat organizacji i prowadzenia
ksztatcenia podyplomowego oraz wynikow prowadzonego postepo-
wania.

10. Organizator ksztatcenia, w terminie 7 dni od dnia otrzymania proto-
kotu, ma prawo do wniesienia zastrzezen co do sposobu przeprowa-
dzenia czynnosci kontrolnych oraz ustalen zawartych w protokole.

11. Na podstawie ustalen zawartych w protokole organ prowadzacy re-
jestr:

1) wykresla organizatora ksztalcenia zrejestru — w przypadku
stwierdzenia okolicznosci, o ktérych mowa w art. 19d ust. 2 pkt
1,41ub5,

2) w innych przypadkach niz okreslone w pkt 1 wydaje organizato-
rowi ksztatcenia zalecenia pokontrolne, majace na celu usunie-
cie stwierdzonych nieprawidtowosci, i okresla termin ich wyko-
nania.”;

8) art. 50 i 50a otrzymuja brzmienie:
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»Art. 50. 1. Lekarz moze wykonywa¢ indywidualna praktyke lekarska, indywi-
dualna praktyke lekarska wytacznie w miejscu wezwania, indywidu-
alna specjalistyczna praktyke lekarska lub indywidualna specjali-
styczna praktyke lekarska wytacznie w miejscu wezwania, po uzy-
skaniu wpisu odpowiednio do rejestru indywidualnych praktyk le-
karskich, indywidualnych specjalistycznych praktyk lekarskich,
prowadzonego przez okregowa rade lekarska wiasciwa ze wzgledu
na miejsce wykonywania praktyki, z zastrzezeniem ust. 3.

2. Lekarz cztonek Wojskowej Izby Lekarskiej moze wykonywac¢ indy-
widualna praktyke lekarska, po uzyskaniu wpisu odpowiednio do
rejestru indywidualnych praktyk lekarskich, indywidualnych specja-
listycznych praktyk lekarskich prowadzonego przez Wojskowa Radg
Lekarska.

3. Lekarz dentysta nie moze wykonywa¢ indywidualnej praktyki lekar-
skiej albo indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej wy-
tacznie w miejscu wezwania.

4. Lekarz wykonujacy indywidualna praktyke lekarska jest obowiazany
spetnia¢ nastepujace warunki:

1) posiada¢ prawo wykonywania zawodu,
2) nie moze byé¢:

a) zawieszonym w prawie wykonywania zawodu ani ograni-
czonym w wykonywaniu okreslonych czynnosci medycz-
nych na podstawie przepisow ustawy lub art. 43 ust. 1
ustawy z dnia 17 maja 1989 r. o izbach lekarskich (Dz. U.
Nr 30, poz. 158, z pézn. zm.”),

b) ukarany kara zawieszenia prawa wykonywania zawodu,

c) pozbawionym uprawnienia do wykonywania zawodu orze-
czeniem przez sad srodka karnego albo przez sad lub pro-
kuratora srodka zapobiegawczego zakazu wykonywania
zawodu,

3) dysponowa¢ pomieszczeniem, w ktérym bedzie wykonywana
praktyka, wyposazonym w produkty lecznicze, wyroby me-
dyczne, aparature isprzet medyczny odpowiedni do rodzaju
i zakresu udzielanych swiadczen zdrowotnych oraz posiadac
opini¢ wiasciwego panstwowego powiatowego inspektora sani-
tarnego albo wiasciwego organu Wojskowej Inspekcji Sanitar-
nej o spetnieniu warunkéw wymaganych przy udzielaniu okre-
slonych swiadczen zdrowotnych, a takze swiadczen udzielanych
w zakresie okreslonym w art. 30,

4) uzyskac wpis do ewidencji dziatalnosci gospodarczej.

5. Lekarz wykonujacy indywidualna specjalistyczna praktyke lekarska
jest obowiazany spetnia¢ nastepujace warunki:

1) o ktérych mowa w ust. 4,

# Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 1990 r. Nr 20, poz. 120, z 1996 r. Nr 106,
poz. 496, z 1997 r. Nr 28, poz. 152, z 1998 r. Nr 106, poz. 668, z 2001 r. Nr 126, poz. 1383, z 2002 r.
Nr 153, poz. 1271 i Nr 240, poz. 2052 oraz z 2004 r. Nr 92, poz. 885.
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2) posiada¢ specjalizacje w dziedzinie medycyny odpowiadajacej
rodzajowi i zakresowi wykonywanych swiadczen zdrowotnych.

6. Lekarz wykonujacy indywidualna praktyke lekarska wytacznie w
miejscu wezwania jest obowiazany:

1) spetnia¢ warunki, o ktérych mowa w ust. 4 pkt 1, 2i 4,

2) posiada¢ produkty lecznicze i sprzet medyczny umozliwiajace
udzielanie swiadczen zdrowotnych, w tym réwniez w zakresie
okreslonym w art. 30,

3) posiadac¢ adres siedziby indywidualnej praktyki lekarskiej wy-
konywanej w miejscu wezwania oraz miejsca przyjmowania
wezwan i miejsca przechowywania dokumentacji medycznej
oraz produktéw leczniczych i sprzetu medycznego, o ktorych
mowa w pkt 2.

7. Lekarz wykonujacy indywidualna specjalistyczna praktyke lekarska
wylacznie w miejscu wezwania jest obowiazany spetnia¢ warunki, o
ktorych mowa w ust. 4 pkt 1, 2i 4, ust. 5 pkt 2 i ust. 6 pkt 2 i 3.

8. Lekarz, ktory zamierza prowadzi¢ indywidualna praktyke lekarska,
indywidualna praktyke lekarska wytacznie w miejscu wezwania, in-
dywidualna specjalistyczna praktyke lekarska lub indywidualna spe-
cjalistyczna praktyke lekarska wylacznie w miejscu wezwania,
w celu uzyskania wpisu do rejestru, o ktorym mowa w ust. 1 i 2, jest
obowiazany ztozy¢ wniosek, ktory zawiera nastepujace dane:

1) imie i nazwisko lekarza,

2) dane zawarte w dokumencie ,,Prawo wykonywania zawodu le-
karza” lub ,,Prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty”,

3) dane o przebiegu pracy zawodowej w ciagu ostatnich 5 lat,

4) dane dotyczace pomieszczenia i jego urzadzenia, wyposazenia
w produkty lecznicze i wyroby medyczne, sprzgt i aparaturg
medyczna, rodzaju i zakresu udzielanych $wiadczen zdrowot-
nych, w tym rowniez w zakresie, o ktorym mowa w art. 30,

5) adres siedziby indywidualnej praktyki lekarskiej lub indywidu-
alnej specjalistycznej praktyki lekarskiej, lub adres miejsca
przyjmowania wezwan i przechowywania dokumentacji me-
dycznej, sprzetu medycznego, w tym réwniez w zakresie,
0 ktérym mowa w art. 30, w przypadku wykonywania praktyki
lekarskiej wytacznie w miejscu wezwania,

6) numer ewidencji dziatalnosci gospodarczej.

9. Do wniosku, o ktérym mowa w ust. 8, lekarz dotacza nastepujace
dokumenty:

1) dokument potwierdzajacy prawo lekarza do korzystania z po-
mieszczenia, w ktorym ma by¢ wykonywana indywidualna
praktyka lekarska lub indywidualna specjalistyczna praktyka le-
karska,

2) dokumenty potwierdzajace prawo lekarza do korzystania z po-
mieszczenia i srodkdw tacznosci, w ktérym beda przyjmowane
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wezwania, bedzie przechowywana dokumentacja medyczna,
sprzet medyczny, w przypadku gdy lekarz ma zamiar wykony-
wac¢ indywidualna praktyke lekarska lub indywidualna specjali-
styczna praktyke lekarska wytacznie w miejscu wezwania,

3) opini¢ o spetnieniu warunkéw umozliwiajacych udzielanie w
danym pomieszczeniu okreslonych $wiadczen zdrowotnych wy-
dana odpowiednio przez panstwowego powiatowego inspektora
sanitarnego albo wojskowego inspektora sanitarnego, wiasciwe-
go ze wzgledu na miejsce, w ktdrym ma by¢ wykonywana in-
dywidualna praktyka lekarska lub indywidualna specjalistyczna
praktyka lekarska,

4) umowe z podmiotem swiadczacym ustugi w zakresie steryliza-
cji, w przypadku gdy pomieszczenie nie jest wyposazone
w sprzet do sterylizacji, a lekarz ma zamiar udziela¢ swiadczen
zdrowotnych przy uzyciu narzedzi i sprzetu medycznego wyma-
gajacego sterylizaciji,

5) zaswiadczenie o wpisie do ewidencji dziatalnosci gospodarcze;.

Wraz z wnioskiem, o ktorym mowa w ust. 8, lekarz sktada oswiad-
czenie nastepujacej tresci:

,,Oswiadczam, ze:

1) dane zawarte we wniosku o wpis do rejestru indywidualnych
praktyk lekarskich lub rejestru indywidualnych specjalistycz-
nych praktyk lekarskich sa kompletne i zgodne z prawda,

2) znane mi sa i spetniam warunki wykonywania dziatalnosci go-
spodarczej w zakresie praktyki lekarskiej zgtoszonej we wnio-
sku okreslone w ustawie z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach
lekarza i lekarza dentysty.”.

Oswiadczenie powinno réwniez zawieraé:
1) imig i nazwisko lekarza oraz jego adres,
2) oznaczenie miejsca i date ztozenia oswiadczenia.

Za rownoznaczne z indywidualna praktyka lekarska lub indywidual-
na specjalistyczna praktyka lekarska w rozumieniu ustawy uwaza si¢
wykonywanie zawodu lekarza poza zaktadem opieki zdrowotnej na
podstawie umowy cywilnoprawnej.

W przypadku gdy indywidualna praktyka lekarska lub indywidualna
specjalistyczna praktyka lekarska jest wykonywana na warunkach
okreslonych w ust. 12, obowiazek przedstawienia danych, o ktérych
mowa w ust. 9 pkt 1, 3 i 4, spoczywa na podmiocie, ktdéry ma zamiar
zawrze¢ z lekarzem umowe cywilnoprawna, z wytaczeniem sytuacji,
w ktorej pomieszczenia, sprzet i aparatura medyczna nie stanowia
wiasnosci tego podmiotu.

Do wykonywania zawodu lekarza, polegajacego na udzielaniu kon-
sultacji lub uczestniczeniu w konsylium lekarskim, w sytuacji okre-
slonej w art. 37, nie stosuje si¢ przepisow art. 50 i 50a.
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15. Do lekarzy orzecznikow Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych, lekarzy
cztonkow komisji lekarskich Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych i
lekarzy rzeczoznawcow Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecz-
nego nie stosuje si¢ przepisow ust. 1 i art. 54.

16. Wykonywanie funkcji lekarza koordynatora medycznego, w rozu-
mieniu ustawy z dnia 25 lipca 2001 r. o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym (Dz. U. Nr 113, poz. 1207, z p6zn. zm.”), na podstawie
umowy o pracg lub na podstawie umowy cywilnoprawnej nie jest
indywidualna praktyka lekarska lub indywidualna specjalistyczna
praktyka lekarska.

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

Art. 50a. 1. Lekarze w celu udzielania swiadczen zdrowotnych moga prowadzi¢
grupowa praktyke lekarska w formie spétki cywilnej lub partner-
skiej, zwana dalej ,,grupowa praktyka lekarska”, po uzyskaniu wpisu
do rejestru grupowych praktyk lekarskich prowadzonego przez
okregowa rade lekarska wiasciwa ze wzgledu na miejsce wykony-
wania praktyki.

2. Lekarze czionkowie Wojskowej lzby Lekarskiej moga prowadzic¢
grupowa praktyke lekarska, po uzyskaniu wpisu do rejestru grupo-
wych praktyk lekarskich prowadzonego przez Wojskowa Rade Le-
karska.

3. Grupowa praktyka lekarska zatozona przez lekarzy cztonkéw izb
okregowej i wojskowej moze rozpocza¢ dziatalnos¢ po uzyskaniu
wpisu do rejestru grupowych praktyk lekarskich prowadzonego
przez okregowa rade lekarska wiasciwa ze wzgledu na miejsce wy-
konywania praktyki. Lekarze cztonkowie Wojskowej lzby Lekar-
skiej informuja o podjeciu tej dziatalnosci Wojskowa 1zbe¢ Lekarska.

4. Lekarze zamierzajacy udziela¢ swiadczen zdrowotnych w ramach
grupowej praktyki lekarskiej w celu uzyskania wpisu do rejestrow, o
ktorych mowa w ust. 1 i 2, sa obowiazani ztozy¢ wniosek, ktory po-
winien zawiera¢ nastepujace dane:

1) liste lekarzy wspolnikow spotki ze wskazaniem imion i nazwisk
wspolnikdw, ich miejsca zamieszkania oraz imi¢ I nazwisko
osoby uprawnionej do reprezentowania tej spoiki,

2) o spetnieniu przez lekarzy warunkéw, 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 Kra-
jowego Rejestru Sadowego,

4) oznaczenie miejsca i datg sporzadzenia wniosku,

5) podpis osoby uprawnionej do reprezentowania spotki, ze wska-
zaniem imienia i nazwiska oraz petnionej funkcji.

%) Zmiany wymienionej ustawy zostaly ogtoszone w Dz. U. z 2001 r. Nr 154, poz. 1801, z 2002 r. Nr 241,
poz. 2073, z 2003 r. Nr 45, poz. 391 i Nr 124, poz. 1152 oraz z 2004 r. Nr 210, poz. 2135.
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Do wniosku, o ktorym mowa w ust. 4, uprawniony lekarz wspolnik
spotki, dotacza dokumenty, o ktorych mowa w art. 50 ust. 9 pkt 1, 3
i 4, umowe spoétki, o ktorej mowa w ust. 1, albo jej kserokopie po-
twierdzona za zgodnos¢ z oryginatem, a takze zaswiadczenie o wpi-
sie do ewidencji dziatalnosci gospodarczej albo odpis z Krajowego
Rejestru Sadowego.

Wraz z wnioskiem, o ktérym mowa w ust. 4, lekarze zamierzajacy
udziela¢ swiadczen zdrowotnych w ramach grupowej praktyki lekar-
skiej sktadaja oswiadczenie nastgpujacej tresci:

,,OSwiadczam, ze:

1) dane zawarte we wniosku o wpis do rejestru grupowych praktyk
lekarskich sa kompletne i zgodne z prawda,

2) znane mi Sg i spelniam warunki wykonywania dziatalnosci go-
spodarczej w zakresie grupowej praktyki lekarskiej, okreslone w
ustawie z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza
dentysty.”.

Oswiadczenie powinno réwniez zawiera¢:
1) firme przedsicbiorcy, jego siedzibe i adres, a w przypadku spot-

Ki cywilnej imiona i nazwiska wspdlnikow oraz ich adresy za-
mieszkania,

2) oznaczenie miejsca i datg ztozenia oswiadczenia,

3) podpis osoby uprawnionej do reprezentowania przedsigbiorcy
albo wspolnikéw spétki cywilnej, ze wskazaniem imienia
I nazwiska oraz petnionej funkcji.

Grupowa praktyka lekarska nie moze by¢ wykonywana w zaktadzie
opieki zdrowotnej na podstawie umowy cywilnoprawnej o udzie-
lanie $wiadczen zdrowotnych.

Wykonywanie grupowej praktyki lekarskiej nie jest prowadzeniem
zaktadu opieki zdrowotnej.”;

a) ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich, w terminie 50 dni od dnia
ztozenia wniosku, o ktérym mowa w art. 50 ust. 8 lub art. 50a ust. 4, oraz
o$wiadczenia, o ktorym 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 wy-
konywanej wytacznie w miejscu wezwania, indywidualnej specjalistycznej
praktyki lekarskiej, indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej wy-
konywanej wytacznie w miejscu wezwania oraz grupowej praktyki lekar-
skiej, dokonuje wpisu do rejestru indywidualnych praktyk lekarskich, in-
dywidualnych specjalistycznych praktyk lekarskich lub grupowych prak-
tyk lekarskich oraz wydaje lekarzowi lub grupowej praktyce lekarskiej za-
swiadczenie o wpisie do rejestru.”,

b) po ust. 1 dodaje si¢ ust. 1a i 1b w brzmieniu:
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»la. Jezeli organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich nie dokona wpisu w
terminie, o ktérym mowa w ust. 1, a od dnia wptywu tego wniosku do tego
organu uptyneto 60 dni, wnioskodawca moze rozpocza¢ dziatalnos¢ po
uprzednim zawiadomieniu o tym na pismie organu, ktory nie dokonat wpi-
su. 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 ktorym mowa w zdaniu
pierwszym, biegnie odpowiednio od dnia wptywu uzupetnienia wniosku o
wpis.

1b. Organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich dokonuje wpisu beztermi-
nowo lub na czas ograniczony terminem waznosci prawa wykonywania
zawodu.”,

c) w ust. 3 pkt 3 otrzymuje brzmienie:

»3) Wwymagania, jakim powinien odpowiada¢ sprzet medyczny, o ktorym
mowa w art. 50 ust. 4 pkt 3.”,

d) ust. 415 otrzymuja brzmienie:

»4. Rejestr indywidualnych praktyk lekarskich, indywidualnych specjalistycz-
nych praktyk lekarskich oraz grupowych praktyk lekarskich jest prowa-
dzony w systemie ewidencyjno-informatycznym.

5. Do rejestru wpisuje si¢ nastepujace dane:
1) numer wpisu praktyki do rejestru,
2) imig i nazwisko lekarza,

3) imiona i nazwiska wspolnikow spotki w przypadku grupowej prakty-
ki 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 data uchwaty o wpisie praktyki do rejestru oraz kolejne nu-
mery i daty uchwat o zmianie wpisu,

9) numer i data uchwaty o wykresleniu praktyki,

10) adres praktyki lub adresy miejsc jej wykonywania,
11) numer telefonu, faxu i adres poczty elektronicznej,
12) adres miejsca przyjmowania wezwan,

13) adres miejsca przechowywania dokumentacji medycznej, narzedzi i
sprzetu medycznego,

14) rodzaje i zakres udzielanych swiadczen zdrowotnych,

15) oznaczenie organu sanitarnego oraz date wydania opinii
0 spetnieniu warunkéw umozliwiajacych udzielanie swiadczen zdro-
wotnych w danym pomieszczeniu,

16) date wizytacji lub kontroli przeprowadzonej przez organ prowadza-
cy rejestr praktyk lekarskich,
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17) numer prawa wykonywania zawodu, numer PESEL, jezeli taki po-
siada, i numer NIP, adres do korespondencji, posiadane specjalizacje
—w przypadku gdy lekarz jest cztonkiem innej izby lekarskiej,

18) numer wpisu do ewidencji dziatalnosci gospodarczej lub do Krajo-
wego Rejestru Sadowego.”,

e) dodaje si¢ ust. 6 i 7 w brzmieniu:

,»0. Dokumenty stanowiace podstawe wpisu do rejestru gromadzi si¢
i przechowuje w aktach osobowych lekarza wraz z dokumentami objetymi
okregowym rejestrem lekarzy i lekarzy dentystow.

7. Minister wiasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnicciu opinii Naczelnej
Rady Lekarskiej, okresli, w drodze rozporzadzenia, szczegotowy tryb po-
stepowania w sprawach dokonywania wpisu do rejestrow indywidualnych
praktyk lekarskich, indywidualnych specjalistycznych praktyk lekarskich i
grupowych praktyk lekarskich, wzory wnioskow o wpis do rejestrow, za-
Swiadczen o wpisie oraz sposéb prowadzenia rejestrow, majac na uwadze
dane, jakie powinny zawiera¢ wnioski i zaswiadczenia.”;

10) w art. 51 ust. 2 otrzymuje brzmienie:

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

11) art. 52 otrzymuje brzmienie:

»Art. 52. 1. Organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich dokonuje wykreslenia
wpisu praktyki z rejestru, o ktorym mowa w art. 50 ust. 1 lub 2, w
przypadku:

1) niespetniania warunkéw wykonywania dziatalnosci, o ktorych
mowa w art. 50,

2) ztozenia przez lekarza oswiadczenia o zaprzestaniu wykonywa-
nia dziatalnosci objetej wpisem,

3) skreslenia lekarza z listy cztonkow okregowej izby lekarskiej z
przyczyn okreslonych w art. 13 pkt 1 ustawy o izbach lekar-
skich,

4) uptywu terminu waznosci wpisu.

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

1) niespetnienia przez spotke warunkéw wykonywania dziatalno-
sci, o ktérych mowa w art. 50a,

2) uptywu terminu waznosci wpisu.”;
12) art. 52a otrzymuje brzmienie:

LArt. 52a.  Wpis do rejestru, odmowa wpisu, zmiana wpisu do rejestru dotycza-
ca zakresu i rodzaju udzielanych swiadczen zdrowotnych oraz skre-
slenie z rejestru nastepuja w formie uchwaty organu prowadzacego
rejestr praktyk lekarskich.”;

13) art. 53 otrzymuje brzmienie:
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»Art. 53. 1. Lekarz wykonujacy indywidualna praktyke lekarska lub indywidual-

na specjalistyczna praktyke lekarska moze zatrudnia¢ osoby niebe-
dace lekarzami do wykonywania czynnosci pomocniczych (wspét-

pracy).

. Lekarz dentysta wykonujacy indywidualna praktyke lekarska lub in-

dywidualna specjalistyczna praktyke lekarska wpisana na listg, o
ktorej mowa w art. 15 ust. 6, moze zatrudnia¢ lekarza dentyste w
celu odbywania przez niego stazu podyplomowego.

. Przepisu ust. 1 nie stosuje si¢ do indywidualnej praktyki lekarskiej i

indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej wykonywanej
wylacznie w miejscu wezwania lub na zasadach, o ktérych mowa w
art. 50 ust. 12.7;

14) art. 54 otrzymuje brzmienie:

LArt. 54, 1. Nadzor nad indywidualna praktyka lekarska, indywidualna specjali-

styczna praktyka lekarska oraz nad grupowa praktyka lekarska spra-
wuje wihasciwy organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich.

. Organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich jest uprawniony w ra-

mach nadzoru do:
1) przeprowadzania czynnosci kontrolnych, a w szczeg6lnosci:

a) wizytacji pomieszczen, w ktérych udzielane sa swiadcze-
nia, o ktérych mowa w art. 2 ust. 1 lub ust. 2,

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

c) zadania informacji i udostepniania dokumentacji medycz-
nej,
2) wydawania zalecen pokontrolnych, majacych na celu usunigcie
stwierdzonych brakéw i wadliwosci.

. Uprawnienia, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, na obszarze catego kraju

wykonuje Naczelna Rada Lekarska.

. Organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich lub Naczelna Rada Le-

karska, na wniosek wojewody, organéw samorzadu terytorialnego,
przekaze informacje z wykonanych czynnosci, o ktérych mowa w
ust. 2.”;

15) art. 55 otrzymuje brzmienie:

»Art. 55.

Organ prowadzacy rejestr praktyk lekarskich przekazuje wojewodzie
corocznie wyciag z rejestréw, o ktorych mowa w art. 50 i art. 50a, a
takze udziela w razie potrzeby informacji o danych wpisanych do
tych rejestrow wiasciwemu wojewodzie lub organowi samorzadu te-
rytorialnego.”;

16) w art. 57 ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»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. Q ust. 1 pkt 1 i
2,art. 11 ust. 1, 2 i 4, art. 12 ust. 1 i 3-5, art. 14 i art. 52a, lekarzowi przystu-
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guje odwotanie do Naczelnej Rady Lekarskiej, ktora podejmuje w tej sprawie
uchwate.”.

Art. 3.

Podmioty prowadzace przed dniem wejscia w zycie ustawy ksztatcenie podyplomowe
pielegniarek i potoznych oraz lekarzy i lekarzy dentystow, ktore:

1) nie zostaty wpisane do wiasciwego rejestru podmiotow prowadzacych ksztat-
cenie podyplomowe,

2) na podstawie przepiséw zmienionych niniejsza ustawa maja obowiazek uzy-
skania wpisu do odpowiedniego rejestru

— moga prowadzi¢ ksztatcenie podyplomowe bez uzyskania tego wpisu wy-
tacznie do dnia zakonczenia cyklu ksztatcenia nast¢pujacego po dniu wejscia w
zycie niniejszej ustawy.

Art. 4.

Bezterminowe zatwierdzenie programu ksztatcenia pielegniarek i potoznych dokonane
przed dniem wejscia w zycie ustawy uznaje si¢ za wazne przez 6 lat od dnia wydania
decyzji administracyjnej o zatwierdzeniu tego programu, chyba ze bedzie konieczne
ponowne jego zatwierdzenie, w przypadkach okreslonych w art. 10f ust. 5 ustawy, o
ktorej mowa w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejsza ustawa.

Art. 5.

1. Podmioty prowadzace przed dniem wejscia w zycie ustawy ksztatcenie podyplo-
mowe pielegniarek i potoznych oraz lekarzy i lekarzy dentystow wpisane do wia-
sciwych rejestréw podmiotow prowadzacych ksztatcenie podyplomowe uznaje sie
za wpisane do tych rejestrow zgodnie z wymaganiami okreslonymi niniejsza usta-
wa.

2. Podmioty wykonujace przed dniem wejscia w zycie ustawy praktyke pielegniarki,
potoznej, praktyke lekarza, lekarza dentysty wpisane do wiasciwego rejestru prak-

tyk pielegniarek, potoznych, rejestru praktyk lekarskich uznaje si¢ za wpisane do
tych rejestrow zgodnie z wymaganiami okreslonymi niniejsza ustawa.

3. Zaswiadczenia o wpisie do rejestrow, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, wydane przed
dniem wejscia w zycie ustawy, zachowuja waznos¢.

Art. 6.

Lekarz, o ktorym mowa w art. 64 ust. 2 ustawy zmienianej w art. 2, moze uzyskac tytut
specjalisty pierwszego stopnia lub tytut specjalisty drugiego stopnia nie pozniej niz w
terminie 2 lat od dnia wejscia w zycie niniejszej ustawy.

Art. 7.

Postepowania wszczete i niezakonczone przed dniem wejscia w zycie ustawy prowadzi
sie na podstawie przepisow dotychczasowych.
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Art. 8.

Akty wykonawcze wydane na podstawie art. 19b ust. 6 i art. 50b ust. 4 ustawy z dnia 5
grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty zachowuja moc do dnia wejscia
w zycie aktdw wykonawczych wydanych na podstawie art. 19b ust. 6 i art. 50b ust. 7
ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty, w brzmieniu
nadanym niniejsza ustawa, nie dtuzej jednak niz przez 12 miesi¢cy od dnia wejscia w
zycie niniejszej ustawy.

Art. 9.

Ustawa wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogtoszenia, z wyjatkiem art. 1 pkt
20 i art. 2 pkt 8, w zakresie art. 50a ust. 8, ktére wchodza w zycie z dniem 1 stycznia
2006 .



