BIURO LEGISLACYJNE/ Material porownawczy

MATERIAL POROWNAWCZY

do ustawy z dnia 9 listopada 2018 r.

o zmianie ustawy o dzialalnosci leczniczej oraz niektérych innych ustaw

(druk nr 1007)

USTAWA z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2018 r. poz. 160, z

pozn. zm.)

Art. 2.

1. Uzyte w ustawie okreslenia oznaczaja:

1)

dokumentacja medyczna - dokumentacje medyczng, o ktéorej mowa w przepisach
ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.
U. z 2017 r. poz. 1318 i 1524);

1a) jednostka wojskowa - jednostk¢ organizacyjng niebedaca jednostka budzetows, dla

2)

3)

4)

ktorej podmiotem tworzacym jest Minister Obrony Narodowej, w ktérej sg udzielane
$wiadczenia zdrowotne, realizujaca zadania takze poza granicami panstwa na
podstawie ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o zasadach uzycia lub pobytu Sit
Zbrojnych Rzeczypospolitej Polskiej poza granicami panstwa (Dz. U. z 2014 r. poz.
1510);

osoba wykonujaca zawdd medyczny - osobg¢ uprawniong na podstawie odrebnych
przepisow do udzielania $wiadczen zdrowotnych oraz osobg legitymujaca si¢
nabyciem fachowych kwalifikacji do udzielania $§wiadczen zdrowotnych w
okreslonym zakresie lub w okreslonej dziedzinie medycyny;

pacjent - pacjenta w rozumieniu ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
I Rzeczniku Praw Pacjenta;

podmiot leczniczy niebedacy przedsigbiorca - podmiot leczniczy wymieniony w art. 4
ust. 1 pkt 2,31 7;

[5) podmiot wykonujgcy dzialalnosé leczniczq - podmiot leczniczy, o ktérym mowa w art.

4, oraz lekarza Ilub pielegniarke wykonujgcych zawod w ramach dzialalnosci

leczniczej jako praktyke zawodowgq, o ktorej mowa w art. 5;]
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<5)podmiot wykonujacy dzialalno$¢ lecznicza — podmiot leczniczy, o ktorym mowa
w art. 4, oraz lekarza, pielegniarke lub fizjoterapeut¢ wykonujacych zawod
W ramach dzialalno$ci leczniczej jako praktyke zawodowa, o ktérej mowa
wart. 5;>

6) podmiot tworzacy - podmiot albo organ, ktory utworzyt podmiot leczniczy w formie
samodzielnego publicznego zakladu opieki zdrowotnej, jednostki budzetowej albo
jednostki wojskowej;

7) promocja zdrowia - dziatania umozliwiajace poszczegdlnym osobom i spotecznosci
zwigkszenie kontroli nad czynnikami warunkujgcymi stan zdrowia i przez to jego
poprawe, promowanie zdrowego stylu zycia oraz srodowiskowych i indywidualnych
czynnikow sprzyjajacych zdrowiu;

8) (uchylony);

9) szpital - zaklad leczniczy, w ktorym podmiot leczniczy wykonuje dziatalnosé
lecznicza w rodzaju $wiadczenia szpitalne;

10) s$wiadczenie zdrowotne - dziatania stuzgce zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub
poprawie zdrowia oraz inne dzialania medyczne wynikajace z procesu leczenia lub
przepiséw odrebnych regulujacych zasady ich wykonywania;

11) $wiadczenie szpitalne - wykonywane catg dobe kompleksowe §wiadczenia zdrowotne
polegajace na diagnozowaniu, leczeniu, pielegnacji i rehabilitacji, ktére nie mogg by¢
realizowane w ramach innych stacjonarnych i calodobowych $§wiadczen zdrowotnych
lub ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych; §wiadczeniami szpitalnymi sg takze
$wiadczenia udzielane z zamiarem zakonczenia ich udzielania w okresie
nieprzekraczajacym 24 godzin;

12) stacjonarne i calodobowe $wiadczenie zdrowotne inne niz $§wiadczenie szpitalne -
$wiadczenia opiekuncze, pielggnacyjne, paliatywne, hospicyjne, $wiadczenia z
zakresu opieki dlugoterminowej, rehabilitacji leczniczej, leczenia wuzaleznien,
psychiatrycznej opieki zdrowotnej oraz lecznictwa uzdrowiskowego, udzielane
pacjentom, ktorych stan zdrowia wymaga udzielania catodobowych lub catodziennych
$wiadczen zdrowotnych w odpowiednio urzadzonych, statych pomieszczeniach;

13) uczelnia medyczna - publiczng uczelni¢ medyczng albo publiczng uczelnig
prowadzaca dziatalno$¢ dydaktyczng i badawcza w dziedzinie nauk medycznych oraz

Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego;
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14) zaklad leczniczy - zespdt sktadnikow majatkowych, za pomocag ktorego podmiot

leczniczy wykonuje okreslony rodzaj dziatalnos$ci leczniczej.
2. llekro¢ w ustawie jest mowa o:

1) kierowniku bez blizszego okre§lenia - rozumie si¢ przez to takze zarzad spotki
kapitalowej, a w przypadku innych podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢ leczniczg -
osobe uprawniong do kierowania tymi podmiotami i ich reprezentowania na zewnatrz,
jezeli przepisy ustawy nie stanowig inaczej;

2) dziatalnosci leczniczej w rodzaju stacjonarne i catodobowe $wiadczenia zdrowotne
bez blizszego okre$lenia - rozumie si¢ przez to dzialalno$¢ lecznicza w rodzaju
$wiadczenia szpitalne, jak 1 dziatalnos$¢ lecznicza w rodzaju stacjonarne i calodobowe
$wiadczenia zdrowotne inne niz szpitalne;

3) pielggniarce - rozumie si¢ przez to takze potozng;

4) lekarzu - rozumie si¢ przez to takze lekarza dentyste.

3. Zaktad leczniczy jest jednostkg lokalng w rozumieniu art. 42 ust. 4 ustawy z dnia 29
czerwca 1995 r. o statystyce publicznej (Dz. U. z 2016 r. poz. 1068 oraz z 2017 r. poz.

60), dla ktorej nie sporzadza si¢ odrebnego bilansu, chyba ze podmiot leczniczy

postanowi inaczej w regulaminie organizacyjnym, o ktorym mowa w art. 24.

Art. 5.

[1. Lekarze i pielegniarki mogg wykonywaé swoj zawod w ramach dziatalnosci leczniczej na
zasadach okreslonych w ustawie oraz w przepisach odrebnych, po wpisaniu do rejestru
podmiotow wykonujgcych dziatalnosé leczniczq, o ktorym mowa w art. 100.]

<1. Lekarze, pielegniarki i fizjoterapeuci moga wykonywaé swoj zawod w ramach
dzialalnosci leczniczej na zasadach okreslonych w ustawie oraz w przepisach
odrebnych, po wpisaniu do rejestru podmiotow wykonujacych dzialalnos¢ lecznicza,
0 ktérym mowa w art. 100.>

2. Dziatalno$¢ lecznicza:

1) lekarzy moze by¢ wykonywana w formie:

a) jednoosobowej dziatalnosci gospodarczej jako indywidualna praktyka lekarska,
indywidualna praktyka lekarska wylacznie w miejscu wezwania, indywidualna
specjalistyczna praktyka lekarska, indywidualna specjalistyczna praktyka lekarska
wylacznie w miejscu wezwania, indywidualna praktyka lekarska wylacznie w

zakladzie leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym
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prowadzacym ten zaklad lub indywidualna specjalistyczna praktyka lekarska
wylacznie w zaktadzie leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym
prowadzacym ten zaktad,

b) spotki cywilnej, spotki jawnej albo spolki partnerskiej jako grupowa praktyka
lekarska,

2) pielegniarki moze by¢ wykonywana w formie:

a) jednoosobowej dziatalno$ci gospodarczej jako indywidualna praktyka pielggniarki,
indywidualna praktyka pielegniarki wylacznie w miejscu wezwania, indywidualna
specjalistyczna praktyka pielegniarki, indywidualna specjalistyczna praktyka
pielegniarki wytacznie w miejscu wezwania, indywidualna praktyka pielegniarki
wylacznie w zaktadzie leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym
prowadzacym ten zaktad lub indywidualna specjalistyczna praktyka pielegniarki
wylacznie w zaktadzie leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym
prowadzacym ten zaktad,

b) spotki cywilnej, spotki jawnej albo spotki partnerskiej jako grupowa praktyka
pielggniarek <,>

<3)fizjoterapeuty moze by¢ wykonywana w formie:

a) jednoosobowej dzialalnosci gospodarczej jako indywidualna praktyka
fizjoterapeutyczna, indywidualna praktyka fizjoterapeutyczna wylacznie w
miejscu wezwania, indywidualna praktyka fizjoterapeutyczna wylgcznie w
zakladzie leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym
prowadzacym ten zaklad,

b) spoétki cywilnej, spolki jawnej albo spolki partnerskiej jako grupowa praktyka
fizjoterapeutyczna>

- zwanych dalej "praktykami zawodowymi".

3. Wykonywanie zawodu w ramach praktyki zawodowej nie jest prowadzeniem podmiotu
leczniczego.
Art. 19.
1. Pielegniarka wykonujaca zawod w ramach dziatalnosci leczniczej jako indywidualng
praktyke jest obowigzana spetnia¢ nastgpujace warunki:
1) posiada¢ prawo wykonywania zawodu,
2) (uchylony);

3) nie moze by¢:
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a) zawieszona w prawie wykonywania zawodu albo ograniczona w wykonywaniu
okre$lonych czynno$ci zawodowych na podstawie przepisow o zawodach
pielegniarki i potoznej lub przepisow o samorzadzie pielggniarek 1 potoznych,

b) pozbawiona mozliwosci wykonywania zawodu prawomocnym orzeczeniem $rodka
karnego zakazu wykonywania zawodu albo zawieszona w wykonywaniu zawodu
zastosowanym srodkiem zapobiegawczym;,

4) nie moze mie¢ przerwy w wykonywaniu zawodu tacznie przez okres dtuzszy niz 5 lat

w okresie ostatnich 6 lat poprzedzajacych wniosek o wpis;

5) dysponowa¢ pomieszczeniem odpowiadajacym wymaganiom okreslonym w art. 22,
wyposazonym w aparature i sprzet medyczny;

6) uzyska¢ wpis do Centralnej Ewidencji i Informacji o Dziatalno$ci Gospodarczej;

7) zawrze¢ umowe ubezpieczenia odpowiedzialno$ci cywilnej w zakresie okreslonym w

art. 25 ust. 1 pkt 1.

2. Pielggniarka wykonujagca zawdd w ramach dziatalnosci leczniczej jako indywidualng
specjalistyczng praktyke jest obowigzana:

1) spetnia¢ warunki, o ktorych mowa w ust. 1;
2) posiada¢ specjalizacje w dziedzinie pielggniarstwa lub potoznictwa lub innej
dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia.

3. Pielggniarka wykonujgca zawdd w ramach dziatalnosci leczniczej jako indywidualng
praktyke lub indywidualng specjalistyczng praktyke wylacznie w miejscu wezwania jest
obowigzana:

1) spelia¢ warunki, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 1, 3, 4, 6 i 7, oraz, w przypadku

indywidualnej specjalistycznej praktyki, warunek, o ktorym mowa w ust. 2 pkt 2;

2) posiada¢ sprzet medyczny umozliwiajacy udzielanie okreslonych $wiadczen
zdrowotnych w miejscu zamieszkania lub pobytu pacjenta;
3) wskaza¢ adres praktyki oraz adres miejsca przechowywania dokumentacji medycznej.

4. Pielegniarka wykonujaca indywidualng praktyke pielegniarki wylgcznie w zaktadzie
leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym prowadzacym ten zaklad jest
obowigzana spetnia¢ warunki, 0 ktérych mowa w ust. 1 pkt 1-4, 6 7.

5. W ramach grupowej praktyki pielegniarki moga by¢ udzielane $wiadczenia zdrowotne
wytacznie przez pielegniarki bedace wspdlnikami albo partnerami spoiki, o ktorej mowa

w art. 5 ust. 2 pkt 2 lit. b, spetniajace warunki okreslone w ust. 1 albo ust. 2.
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6. Pielegniarka wykonujaca indywidualng specjalistyczng praktyke pielegniarki wylacznie w

zaktadzie leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym prowadzacym ten

zaktad jest obowigzana spetnia¢ warunki, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 1-4, 6 i 7 oraz w
ust. 2 pkt 2.

<Art. 19a.

1. Fizjoterapeuta wykonujacy zawod w ramach dzialalnosSci leczniczej jako

indywidualng praktyke fizjoterapeutyczna jest obowiazany spelniaé¢ nastepujgce

warunki:

1)
2)

3)

4)
5)

posiadaé¢ prawo wykonywania zawodu;

nie moze byé¢:

a) tymczasowo zawieszony w prawie wykonywania zawodu albo zawieszony
w prawie wykonywania zawodu albo ograniczony w wykonywaniu
okreslonych czynnosci zawodowych na podstawie przepisow ustawy z dnia 25
wrzesnia 2015 r. o zawodzie fizjoterapeuty (Dz. U. z 2018 r. poz. 505, 1000 i
1669),

b) ukarany kara zawieszenia prawa wykonywania zawodu na podstawie
przepisow ustawy z dnia 25 wrzes$nia 2015 r. o zawodzie fizjoterapeuty,

C) pozbawiony mozliwosci wykonywania zawodu prawomocnym orzeczeniem
srodka karnego zakazu wykonywania zawodu albo zawieszony
w wykonywaniu zawodu zastosowanym Srodkiem zapobiegawczym;

dysponowaé¢ pomieszczeniem odpowiadajacym wymaganiom okreslonym

wart. 22, w ktorym beda udzielane S$wiadczenia zdrowotne, wyposazonym

W produkty lecznicze, wyroby medyczne, aparatur¢ i sprzet medyczny

odpowiednie do rodzaju i zakresu udzielanych swiadczen zdrowotnych;

uzyskaé wpis do Centralnej Ewidencji i Informacji o Dzialalnosci Gospodarczej;

zawrze¢ umowe ubezpieczenia odpowiedzialnoS$ci cywilnej w zakresie okreslonym

w art. 25 ust. 1 pkt 1.

2. Fizjoterapeuta wykonujgacy indywidualng praktyke fizjoterapeutyczna wylacznie w

miejscu wezwania jest obowiazany:

1) speknia¢ warunki, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 1,2,41i5;

2) posiadaé¢ produkty lecznicze i sprzet medyczny umozliwiajace udzielanie Swiadczen

zdrowotnych;
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3) wskazaé¢ adres siedziby indywidualnej praktyki fizjoterapeutycznej wykonywanej
wylacznie w miejscu wezwania oraz miejsca przyjmowania wezwan i miejsca
przechowywania dokumentacji medycznej oraz produktow leczniczych i sprzetu
medycznego, o ktorych mowa w pkt 2.

3. Fizjoterapeuta wykonujacy indywidualna praktyke fizjoterapeutyczna wylacznie w
zakladzie leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym prowadzacym
ten zaklad jest obowigzany spelnia¢ warunki, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 1,2,4i5.

4. W ramach grupowej praktyki fizjoterapeutycznej mogg by¢ udzielane Swiadczenia
zdrowotne wylacznie przez fizjoterapeutow bedacych wspolnikami albo partnerami
spotki, o ktorej mowa w art. 5 ust. 2 pkt 3 lit. b, spelniajacych warunki, o ktorych
mowa w ust. 1 albo 2.>

[Art. 20.
Miejscem wezwania, o ktorym mowa w art. 18 ust. 3 i 5 oraz w art. 19 ust. 3, nie moze by¢
zaktad leczniczy.]
<Art. 20.
Miejscem wezwania, o ktorym mowa w art. 18 ust. 3 i 5, art. 19 ust. 3 i art. 19a ust. 2, nie
moze by¢ zaklad leczniczy.>
Art. 22.

1. Pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza odpowiadajg
wymaganiom odpowiednim do rodzaju wykonywanej dziatalnosci leczniczej oraz zakresu
udzielanych $wiadczen zdrowotnych.

2. Wymagania, o ktérych mowa w ust. 1, dotycza w szczegdlnosci warunkow:

1) ogolnoprzestrzennych;
2) sanitarnych;
3) instalacyjnych.

[3. Minister wiasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej,
Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych oraz Krajowej Rady Diagnostow
Laboratoryjnych, okresli, w drodze rozporzqdzenia, szczegotowe wymagania, jakim
powinny odpowiadaé¢ pomieszczenia i urzqdzenia podmiotu wykonujgcego dziatalnosé
leczniczg, kierujgc sie potrzebq zapewnienia bezpieczenstwa zdrowotnego pacjentéw, a
takze rodzajem wykonywanej dziatalnosci i zakresem udzielanych Swiadczen

zdrowotnych.]
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<3. Minister wlasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady

Lekarskiej, Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych, Krajowej Rady Diagnostow
Laboratoryjnych oraz Krajowej Rady Fizjoterapeutéow, okresli, w drodze
rozporzgdzenia, szczegolowe wymagania, jakim powinny odpowiadaé¢ pomieszczenia
i urzagdzenia podmiotu wykonujgacego dzialalnos$¢ lecznicza, Kierujac si¢ potrzeba
zapewnienia bezpieczenstwa zdrowotnego pacjentow, a takze rodzajem

wykonywanej dzialalnosci i zakresem udzielanych swiadczen zdrowotnych.>

3a. Wymagan okreslonych w rozporzadzeniu wydanym na podstawie ust. 3 nie stosuje si¢ do

3b.

pomieszczen i urzadzen podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza udzielajacych
wytacznie ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych za posrednictwem systemow
teleinformatycznych lub systemow lacznosci.

Minister wlasciwy do spraw zdrowia, w porozumieniu z ministrem wlasciwym do spraw
informatyzacji, moze okresli¢, w drodze rozporzadzenia, szczegétowe wymagania, jakim
powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia oraz systemy teleinformatyczne lub
systemy tgcznosci podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg udzielajacego wytacznie
ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych za  posrednictwem systemow
teleinformatycznych lub systemow taczno$ci, kierujac si¢ potrzeba zapewnienia
bezpieczenstwa zdrowotnego pacjentéw, a takze rodzajem wykonywanej dziatalnosci i

zakresem udzielanych §wiadczen zdrowotnych.

4. Minister Sprawiedliwo$ci w porozumieniu z ministrem wiasciwym do spraw zdrowia,

4a.

okresli, w drodze rozporzadzenia, szczegétowe wymagania, jakim powinny odpowiadaé

pomieszczenia 1 urzadzenia podmiotu leczniczego dla oséb pozbawionych wolnosci,

kierujagc si¢ potrzeba zapewnienia bezpieczenstwa zdrowotnego tych osob, a takze
rodzajem prowadzonej dziatalno$ci i zakresem udzielanych §wiadczen zdrowotnych.

Minister Obrony Narodowej okresli, w drodze rozporzadzenia:

1) szczegblowe wymagania, jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia, urzagdzenia i
obiekty podmiotéw leczniczych bedacych jednostkami budzetowymi i jednostkami
wojskowymi, dla ktorych podmiotem tworzacym jest Minister Obrony Narodowe;j,

2) standardy organizacyjne opieki zdrowotnej w wybranych dziedzinach medycyny lub
w okre$lonych podmiotach wykonujacych dzialalno$¢ lecznicza, o ktorych mowa w

pkt 1
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- kierujac si¢ potrzebg zapewnienia bezpieczenstwa zdrowotnego osob, a takze rodzajem i
miejscem prowadzonej dziatalnosci oraz zakresem udzielanych $wiadczen
zdrowotnych.

Podmiot wykonujacy dziatalno§¢ lecznicza przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych

stosuje standardy organizacyjne opieki zdrowotnej, jezeli zostaty okreslone na podstawie

ust. 5 dla dziedziny medycyny objetej zakresem $wiadczen zdrowotnych udzielanych
przez ten podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza lub dla rodzaju wykonywanej przez
niego dzialalno$ci lecznicze;.

Standardy organizacyjne opieki zdrowotnej dotycza sposobu sprawowania opieki nad

pacjentem lub wykonywania czynno$ci zwigzanych z udzielaniem $wiadczen

zdrowotnych.

5. Minister wtasciwy do spraw zdrowia moze okresli¢, w drodze rozporzadzenia, standardy

organizacyjne opieki zdrowotnej w wybranych dziedzinach medycyny lub w okreslonych
podmiotach wykonujacych dziatalno§¢ lecznicza, kierujac si¢ potrzeba zapewnienia

odpowiedniej jakos$ci §wiadczen zdrowotnych.

Art. 23.

1. Sprawy dotyczace sposobu i warunkow udzielania $wiadczen zdrowotnych przez podmiot

wykonujacy dziatalno$¢ leczniczg, nieuregulowane w ustawie lub statucie, okresla

regulamin organizacyjny ustalony przez kierownika.

[2. Przepisu ust. 1 nie stosuje si¢ do praktyk zawodowych, o ktorych mowa w art. 18 ust. 4i 6

oraz art. 19 ust. 4 6.]

<2. Przepisu ust. 1 nie stosuje si¢ do praktyk zawodowych, o ktérych mowa w art. 18 ust.

416, art. 19 ust. 41i 6 oraz art. 19a ust. 3.>

Art. 25.

1. Umowa ubezpieczenia:

la.
1b.

1) odpowiedzialnosci cywilnej obejmuje szkody bedace nastgpstwem udzielania
$wiadczen zdrowotnych albo niezgodnego z prawem zaniechania udzielania
$wiadczen zdrowotnych;

2) (uchylony).

(uchylony).

(uchylony).
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1c. (uchylony).

1d. (uchylony).

1e. (uchylony).

1f. (uchylony).

2. Obowigzek ubezpieczenia powstaje najpdzniej w dniu poprzedzajacym dzien rozpoczecia
wykonywania dziatalnos$ci lecznicze;.

3. (uchylony).

4. Przepis ust. 1 pkt 1 nie narusza przepiséw art. 120 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. -
Kodeks pracy (Dz. U. z 2016 r. poz. 1666, 2138 i 2255 oraz z 2017 r. poz. 60 i 962).

[5. Minister wilasciwy do spraw instytucji finansowych w porozumieniu z ministrem
wlasciwym do spraw zdrowia, po zasiggnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej,
Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych i Krajowej Rady Diagnostow Laboratoryjnych
oraz Polskiej Izby Ubezpieczen, okresli, w drodze rozporzqdzenia, szczegotowy zakres
ubezpieczenia obowigzkowego, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1, oraz minimalng sume
gwarancyjng, biorgc pod uwage rodzaje dziatalnosci leczniczej i rodzaje podmiotow
wykonujgcych te dzialalnosé.]

<5. Minister wlasciwy do spraw instytucji finansowych w porozumieniu z ministrem
wlasciwym do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej,
Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych, Krajowej Rady Diagnostow
Laboratoryjnych, Krajowej Rady Fizjoterapeutow oraz Polskiej Izby Ubezpieczen,
okresli, w drodze rozporzadzenia, szczegotowy zakres ubezpieczenia obowigzkowego,
0 ktorym mowa w ust. 1 pkt 1, oraz minimalng sume gwarancyjna, biorac pod uwage

rodzaje dzialalnoSci leczniczej i rodzaje podmiotow wykonujacych te dzialalnosé.>

[Art. 33.
W przypadku wykonywania dziatalnosci leczniczej przez lekarza jako indywidualnej praktyki
lekarskiej wylgcznie w zaktadzie leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym
prowadzgcym ten zaktad albo indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej wytqcznie w
zaktadzie leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym prowadzgcym ten zaklad
albo wykonywania dzialalnosci leczniczej przez pielegniarke jako indywidualnej praktyki
pielegniarki wylgcznie w zakladzie leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym
prowadzgcym ten zaktad albo indywidualnej specjalistycznej praktyki pielegniarki wylqcznie

w zaktadzie leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym prowadzqcym ten
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zaktad, odpowiedzialnos¢ za szkody bedgce nastepstwem udzielania swiadczen zdrowotnych

albo niezgodnego z prawem zaniechania udzielania Swiadczen zdrowotnych ponoszg

solidarnie odpowiednio lekarz i podmiot leczniczy albo pielegniarka i podmiot leczniczy.]

<Art. 33.

W przypadku wykonywania dzialalnosci leczniczej przez:

1)

2)

3)

lekarza w ramach indywidualnej praktyki lekarskiej wylacznie w zakladzie
leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym prowadzacym ten zaklad
albo indywidualnej specjalistycznej praktyki lekarskiej wylacznie w zakladzie
leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym prowadzacym ten zaklad
albo

pielegniarke w ramach indywidualnej praktyki pielegniarki wylacznie w zakladzie
leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym prowadzacym ten zaklad
albo indywidualnej specjalistycznej praktyki pielegniarki wylacznie w zakladzie
leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym prowadzacym ten zaklad,
albo

fizjoterapeut¢ w ramach indywidualnej praktyki fizjoterapeutycznej wylacznie
w zakladzie leczniczym na podstawie umowy z podmiotem leczniczym prowadzacym

ten zaklad

— odpowiedzialno$¢ za szkody bedace nastepstwem udzielania Swiadczen zdrowotnych

albo niezgodnego z prawem zaniechania udzielania S§wiadczen zdrowotnych ponosza
solidarnie odpowiednio lekarz i podmiot leczniczy albo pielegniarka i podmiot

leczniczy, albo fizjoterapeuta i podmiot leczniczy.>

Art. 102.

1. Pielegniarka, ktora zamierza wykonywac¢ zawod w ramach dziatalnos$ci leczniczej, sktada

organowi prowadzacemu rejestr, o ktérym mowa w art. 106 ust. 1, wniosek o wpis do

rejestru zawierajacy nastepujace dane:

1) imig i nazwisko pielggniarki;

2) numer dokumentu poswiadczajacego posiadanie prawa wykonywania zawodu
pielegniarki;

3) forme dziatalno$ci leczniczej oraz zakres udzielanych swiadczen zdrowotnych;
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adres miejsca udzielania Swiadczen zdrowotnych lub miejsca przyjmowania wezwan i
przechowywania dokumentacji medycznej, w przypadku wykonywania praktyki
wylacznie w miejscu wezwania,

Numer Identyfikacji Podatkowej (NIP);

adres do korespondenciji;

posiadane specjalizacje;

(uchylony).

2. Pielggniarki zamierzajagce wykonywaé zawdd w ramach dziatalnosci leczniczej jako

grupowa praktyke w celu uzyskania wpisu do rejestru sktadaja wniosek zawierajacy

nastepujace dane:

1)

2)
3)
4)

liste pielegniarek stron umowy spoiki cywilnej, wspolnikow albo partnerow spoiki, ze
wskazaniem imion i nazwisk, ich miejsc zamieszkania oraz imienia i nazwiska osoby
uprawnionej do reprezentowania tej spotki;

dane, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 2-7;

(uchylony);

podpis osoby uprawnionej do reprezentowania spotki, ze wskazaniem imienia i

nazwiska oraz petnionej funkcji.

3. Przepisy art. 100 ust. 2 i 3 stosuje si¢.

<Art. 102a.

1. Fizjoterapeuta, ktory zamierza wykonywa¢ zawod w ramach dzialalnosci leczniczej,

sklada organowi prowadzacemu rejestr, o ktorym mowa w art. 106 ust. 1, wniosek o

wpis do rejestru zawierajacy nast¢pujace dane:

1)
2)

3)

4)

5)
6)

imi¢ i nazwisko fizjoterapeuty;

numer dokumentu poswiadczajacego posiadanie prawa wykonywania zawodu
fizjoterapeuty;

forme dzialalnos$ci leczniczej oraz zakres udzielanych §wiadczen zdrowotnych;
adres miejsca udzielania Swiadczen zdrowotnych lub miejsca przyjmowania
wezwan i przechowywania dokumentacji medycznej, w przypadku wykonywania
praktyki wylacznie w miejscu wezwania;

Numer Identyfikacji Podatkowej (NIP);

adres do korespondencji.
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2. Fizjoterapeuci zamierzajacy wykonywac¢ zawod w ramach dzialalnosci leczniczej jako
grupowa praktyke fizjoterapeutyczng w celu uzyskania wpisu do rejestru skladaja
wniosek zawierajacy:

1) liste fizjoterapeutow stron umowy spolki cywilnej, wspolnikow albo partnerow
spotki, ze wskazaniem imion i nazwisk, ich tytuléw zawodowych i miejsc
zamieszkania oraz imienia i nazwiska osoby uprawnionej do reprezentowania tej
spoiki;

2) dane, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 2-6;

3) podpis osoby uprawnionej do reprezentowania spolki, ze wskazaniem imienia
I nazwiska oraz pelionej funkcji.

3. Przepisy art. 100 ust. 2 i 3 stosuje si¢.”;

Art. 105.
1. Wpis do rejestru podlega optacie wynoszacej:

[1) 2% przecietnego miesigcznego wynagrodzenia w sektorze przedsigbiorstw bez wyplaty
nagrod z zysku za ubiegly rok, oglaszanego, w drodze obwieszczenia, przez Prezesa
Gtownego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej
"Monitor Polski", obowigzujgcego w dniu ztozenia wniosku o wpis do rejestru - W
przypadku lekarza lub pielegniarki, ]

<1) 2% przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsi¢biorstw bez
wyplaty nagrod z zysku za ubiegly rok, oglaszanego, w drodze obwieszczenia,
przez Prezesa Gléwnego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym
Rzeczypospolitej Polskiej ,,Monitor Polski”, obowiazujgacego w dniu zlozenia
wniosku o wpis do rejestru — w przypadku lekarza, pielegniarki lub
fizjoterapeuty,>

2) 10% wynagrodzenia, o ktorym mowa w pkt 1 - w przypadku podmiotu leczniczego

- zaokraglonej w gore do pelnego zlotego.

2. Zmiana wpisu w rejestrze podlega oplacie stanowiagce; 50% wysokosci optaty, o ktorej

mowa w ust. 1.

2a. Wniosek o zmiang¢ wpisu w rejestrze, ktory dotyczy wylacznie przedstawienia dokumentu
ubezpieczenia potwierdzajgcego zawarcie umowy ubezpieczenia, jest wolny od optlat.

3. Optaty, o ktérych mowa w ust. 11 2, stanowia:
1) dochod budzetu panstwa - w przypadku optat pobieranych od podmiotow leczniczych;
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2) przychod wihasciwej okregowej izby lekarskiej - w przypadku optat pobieranych od
praktyk zawodowych lekarzy;
3) przychod wiasciwej okregowej izby pielegniarek i potoznych - w przypadku optat
pobieranych od praktyk zawodowych pielggniarek [.] <;>
<4) przychod Krajowej lzby Fizjoterapeutow — w przypadku oplat pobieranych od
praktyk zawodowych fizjoterapeutow.>
[4. Minister wiasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej,
Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych i Krajowej Rady Diagnostow Laboratoryjnych,
okresli, w drodze rozporzgdzenia, szczegolowy zakres danych objetych wpisem do rejestru
oraz szczegotowy tryb postepowania w sprawach dokonywania wpisow, zmian w rejestrze
oraz wykreslen z rejestru, uwzgledniajgc potrzebe zapewnienia spojnosci i kompletnosci
danych zawartych w rejestrze, a takze koszty zwigzane z postgpowaniem w sprawie
wpisu.]
<4. Minister wlasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady
Lekarskiej, Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych, Krajowej Rady Diagnostow
Laboratoryjnych i Krajowej Rady Fizjoterapeutow, okresli, w drodze
rozporzadzenia, szczegolowy zakres danych objetych wpisem do rejestru oraz
szczegolowy tryb postepowania w sprawach dokonywania wpiséw, zmian w rejestrze
oraz wykreslen z rejestru, uwzgledniajac potrzeb¢ zapewnienia spojnosci i
kompletnosci danych zawartych w rejestrze, a takze Kkoszty zwigzane
Z postepowaniem w sprawie wpisu.>
4a. Organ prowadzacy rejestr nadaje podmiotowi leczniczemu oraz jednostkom lub
komoérkom organizacyjnym jego zaktadu leczniczego resortowe kody identyfikacyjne,
zgodnie z zakresem udzielanych $§wiadczen zdrowotnych.
5. Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia:
1) system resortowych koddw identyfikacyjnych,
2) szczegdlowy sposob nadawania kodow, 0 ktorych mowa w pkt 1
- uwzgledniajagc  konieczno$¢ zapewnienia wlasciwej identyfikacji podmiotéw

wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza w rejestrze.

Art. 106.

1. Organem prowadzacym rejestr jest:
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1) wojewoda wlasciwy dla siedziby albo miejsca zamieszkania podmiotu leczniczego - w
odniesieniu do podmiotow leczniczych,

2) okrggowa rada lekarska wiasciwa dla miejsca wykonywania praktyki zawodowe;j
lekarza - w odniesieniu do tych praktyk, a w odniesieniu do cztonkéw wojskowej izby
lekarskiej - Wojskowa Rada Lekarska,

3) okregowa rada pielggniarek i potoznych wlasciwa dla miejsca wykonywania praktyki
zawodowej przez pielegniarke - w odniesieniu do tych praktyk <,>

<4) Krajowa Rada Fizjoterapeutow — w odniesieniu do praktyk zawodowych
fizjoterapeutow>

- zwani dalej "organem prowadzgcym rejestr".

Rejestr jest jawny.

2. Rejestr prowadzi si¢ w systemie teleinformatycznym. Podmiotem odpowiedzialnym za

2a.

2b.

2C.

funkcjonowanie systemu teleinformatycznego rejestru jest jednostka podlegta ministrowi

wlasciwemu do spraw zdrowia wlasciwa w zakresie systemow informacyjnych w

ochronie zdrowia. SposOb prowadzenia rejestru i funkcjonowania systemu

teleinformatycznego okres$laja przepisy o systemie informacji w ochronie zdrowia.

Jednostka, o ktérej mowa w ust. 2, moze udost¢gpnia¢ dane objete rejestrem, w tym za

posrednictwem strony internetowe;.

Jednostka, o ktérej mowa w ust. 2:

1) zapewnia dostep do danych objetych rejestrem podmiotowi publicznemu albo
podmiotowi niebedacemu podmiotem publicznym, realizujagcemu zadania publiczne
na podstawie odrebnych przepisow albo na skutek powierzenia lub zlecenia przez
podmiot publiczny ich realizacji;

2) moze przekaza¢ dane objete rejestrem do ponownego ich wykorzystywania w innym
celu niz realizacja zadania publicznego.

W przypadku, o ktérym mowa w ust. 2b:

1) pkt 1 - stosuje si¢ odpowiednio art. 15 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 17 lutego 2005 r. o
informatyzacji dzialalno$ci podmiotow realizujacych zadania publiczne (Dz. U. z
2017 r. poz. 570) oraz przepisy wydane na podstawie art. 15 ust. 3 tej ustawy;

2) pkt 2 - stosuje si¢ odpowiednio art. 15 ust. 4 ustawy z dnia 17 lutego 2005 r. o

informatyzacji dziatalnosci podmiotow realizujacych zadania publiczne.

3. W przypadku podmiotu leczniczego do rejestru wpisuje si¢ numer ksiggi rejestrowej oraz

dane dotyczace:
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1) oznaczenia podmiotu leczniczego:
a) firme, nazwe albo imi¢ i nazwisko,
b) adres podmiotu,
¢) (uchylona),
d) “% (uchylona),
e) Numer Identyfikacji Podatkowej (NIP);

2) dane podmiotu tworzacego - W przypadku podmiotu leczniczego niebg¢dacego
przedsiebiorca;

3) adres miejsca udzielania §wiadczen zdrowotnych;

4) forme organizacyjno-prawnag;

5) rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres udzielanych $wiadczen zdrowotnych;

6) dane dotyczace struktury organizacyjnej zakladu leczniczego, w tym wykaz jego
jednostek lub komorek organizacyjnych, ktérych dziatalno$¢ jest zwigzana z
udzielaniem §wiadczen zdrowotnych;

7) date wpisu do rejestru;

8) (uchylony);

9) datg zmiany wpisu do rejestru;

10) datg i numer decyzji o wykre$leniu z rejestru;

10a) miejsca przechowywania dokumentacji medycznej w przypadku likwidacji
podmiotu leczniczego;

11) dane dotyczace akredytacji lub certyfikacji;

12) daty i wyniki przeprowadzonych kontroli, o ktérych mowa w art. 111;

13) (uchylony).

4. W przypadku praktyki zawodowej do rejestru wpisuje si¢ numer ksiggi rejestrowej oraz
dane dotyczace:

1) [oznaczenia lekarza lub pielegniarki:]

<oznaczenia lekarza, pielegniarki lub fizjoterapeuty:>
a) imie i nazwisko,

[b) imiona i nazwiska wspaolnikow spotki - w przypadku spotki cywilnej, spotki jawnej
albo spotki partnerskiej lekarzy albo pielegniarek lub potoznych,)]

<b) imiona i nazwiska wspolnikow spolki — w przypadku spolki cywilnej, spotki
jawnej albo spolki partnerskiej lekarzy albo pielegniarek lub poloznych, albo
fizjoterapeutow,>
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c) Numer ldentyfikacji Podatkowej (NIP),
d) adres do korespondenciji,
e) posiadane specjalizacje,
f) numer dokumentu poswiadczajacego posiadanie prawa wykonywania zawodu,
g) (uchylona);

2) o0znaczenie rodzaju praktyki;

3) adres miejsca udzielania $wiadczen zdrowotnych lub miejsca przyjmowania wezwan i
przechowywania dokumentacji medycznej;

4) rodzaj dziatalno$ci leczniczej oraz zakres udzielanych swiadczen zdrowotnych;

5) date wpisu do rejestru;

6) (uchylony);

7) datg zmiany wpisu do rejestru;

8) datg i numer decyzji o wykresleniu z rejestru;

[8a) miejsca przechowywania dokumentacji medycznej w przypadku zakonczenia
dziatalnosci leczniczej przez lekarza lub pielegniarke;)

<8a) miejsca przechowywania dokumentacji medycznej w przypadku zakonczenia
dzialalnoSci leczniczej przez lekarza, pielegniarke lub fizjoterapeute;>

9) dane dotyczace akredytacji lub certyfikacji;

10) daty i wyniki przeprowadzonych kontroli, o ktéorych mowa w art. 111;

11) (uchylony).

5. Organ prowadzacy rejestr udostepnia systemowi informacji w ochronie zdrowia, o ktorym
mowa w przepisach o systemie informacji w ochronie zdrowia, dane objete wpisem do
rejestru.

6. Organ prowadzacy rejestr udostgpnia Narodowemu Funduszowi Zdrowia dane objete
wpisem do rejestru.

Art. 107.

1. Podmiot wykonujacy dziatalno$¢ lecznicza, wpisany do rejestru jest obowigzany zgtaszac
organowi prowadzacemu rejestr wszelkie zmiany danych objetych rejestrem w terminie
14 dni od dnia ich powstania.

la. Organ prowadzacy rejestr dokonuje zmiany wpisu w zakresie danych dotyczacych
podmiotu wykonujacego dzialalno$¢ lecznicza wynikajacych z dostosowania tresci wpisu

do zmian niezaleznych od tego podmiotu z urzedu.
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2. W przypadku niezgloszenia zmiany danych objetych rejestrem w terminie, o ktérym mowa
w ust. 1, organ prowadzacy rejestr moze, w drodze decyzji administracyjnej, nalozy¢ na
podmiot wykonujacy dzialalno$¢ lecznicza kar¢ pienigzng w wysokosci do
dziesigciokrotnego minimalnego wynagrodzenia za prac¢ okreslonego na podstawie
przepisow o minimalnym wynagrodzeniu za pracg. Decyzji nadaje si¢ rygor
natychmiastowej wykonalnosci.

3. W przypadku praktyk zawodowych lekarzy uchwale w sprawie natozenia kary pieni¢znej
podejmuje wlasciwa okrggowa rada lekarska.

4. W przypadku praktyk zawodowych pielggniarek uchwale w sprawie natozenia kary
pienigznej podejmuje wlasciwa okregowa rada pielggniarek 1 potoznych.

<4a. W przypadku praktyk zawodowych fizjoterapeutow uchwale w sprawie nalozenia
kary pienieznej podejmuje Krajowa Rada Fizjoterapeutow.>

5. Do uchwal, o ktorych mowa w [ust. 3 i 4] <ust. 3-4a>, stosuje si¢ przepisy Kodeksu
postepowania administracyjnego dotyczace decyzji administracyjnych.

6. Organem wyzszego stopnia w sprawach natozenia kary pieni¢znej jest minister wlasciwy
do spraw zdrowia.

7. Kare pieni¢zng uiszcza si¢ w terminie 14 dni od dnia dorgczenia decyzji administracyjne;j.

8. Przy ustalaniu wysokosci kary pieni¢znej organ prowadzacy rejestr jest obowigzany
uwzglednia¢ rodzaj 1 wage stwierdzonych naruszen.

9. Kara pieni¢zna podlega egzekucji w trybie przepisow o postepowaniu egzekucyjnym w
administracji.

10. Do kary pieni¢znej stosuje si¢ odpowiednio przepisy ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. -
Ordynacja podatkowa dotyczace terminu przedawnienia zobowigzan podatkowych oraz
odsetek od tych zobowigzan.

11. Na decyzj¢ w sprawie kary pieni¢znej przystuguje skarga do sagdu administracyjnego.

Art. 108.
1. Organ prowadzacy rejestr odmawia wnioskodawcy wpisu do rejestru, w przypadku gdy:
1) wydano prawomocne orzeczenie zakazujagce wnioskodawcy wykonywania
dziatalnosci objetej wpisem;
2) podmiot wykonujgcy dziatalnos¢ leczniczag wykreslono z rejestru na podstawie ust. 2

pkt 1, 3 lub 4 w okresie 3 lat poprzedzajacych zlozenie wniosku;
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wnioskodawca nie spetnia warunkéw, o ktorych mowa w art. 17 ust. 1, art. 18 albo

art. 19;

1) wnioskodawca:

a) prowadzi hurtowni¢ farmaceutyczna lub hurtowni¢ farmaceutyczng produktow
leczniczych weterynaryjnych albo wystapit z wnioskiem o wydanie zezwolenia na
jej prowadzenie,

b) prowadzi aptek¢ ogdlnodostepng albo wystapit z wnioskiem o wydanie zezwolenia
na jej prowadzenie,

c) prowadzi punkt apteczny albo wystgpit z wnioskiem o wydanie zezwolenia na jego
prowadzenie,

d) zajmuje si¢ posrednictwem w obrocie produktami leczniczymi albo wystapit z
wnioskiem o wpis do rejestru, o ktérym mowa w art. 73a ust. 3 ustawy z dnia 6
wrzesnia 2001 r. - Prawo farmaceutyczne (Dz. U. z 2017 r. poz. 2211 oraz z 2018
r. poz. 650, 697, 1039 i 1375).

2. Wpis do rejestru podlega wykresleniu w przypadku:

1)

2)

3)

4)

5)
6)

ztozenia oswiadczenia, o ktorym mowa w art. 100 ust. 2, niezgodnego ze stanem
faktycznym;

wydania prawomocnego orzeczenia zakazujacego podmiotowi wykonujacemu
dziatalno$¢ leczniczg wykonywania dziatalnos$ci objetej wpisem do rejestru;

razgcego naruszenia warunkéw wymaganych do wykonywania dziatalno$ci objetej
wpisem;

niezastosowania si¢ do zalecen pokontrolnych, o ktorych mowa w art. 112 ust. 7 pkt
2;

ztozenia wniosku o wykreslenie z rejestru;

bezskutecznego uptywu terminu podjgcia dziatalno$ci wyznaczonego przez organ
prowadzacy rejestr, nie dluzszego niz 3 miesigce, jezeli podmiot wykonujacy
dziatalno$¢ leczniczg w terminie 3 miesigcy od dnia wpisu do rejestru nie podjat

dziatalnosci;

[7) skreslenia lekarza z listy cztonkow okregowej izby lekarskiej z przyczyn okreslonych

w art. 7 pkt 5 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz. U. z 2016 r.
poz. 522 i 2020 oraz z 2017 r. poz. 836) albo wygasniecia prawa wykonywania

zawodu pielegniarki z przyczyn okreslonych w art. 42 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 15
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lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2016 r. poz. 1251, 1579 i
2020) - w przypadku praktyk zawodowych;]

<7) skreslenia lekarza z listy czlonkéw okregowej izby lekarskiej z przyczyn
okreslonych w art. 7 pkt 5 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich
(Dz. U. z 2018 r. poz. 168 i 1669) albo wygasni¢cia prawa wykonywania zawodu
pielegniarki z przyczyn okreSlonych w art. 42 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia
15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i poloznej (Dz. U. z 2018 r. poz. 123,
Zp6zn. zm.), albo wygasniecia prawa wykonywania zawodu fizjoterapeuty
Z przyczyn okreslonych w art. 26 pkt 1 ustawy z dnia 25 wrzesnia 2015 r.
0 zawodzie fizjoterapeuty — w przypadku indywidualnej praktyki zawodowej;>

8) ® uzyskania informacji o zgonie podmiotu lub uzyskania informacji z Centralnej
Ewidencji i1 Informacji o Dziatalno$ci Gospodarczej albo Krajowego Rejestru
Sadowego o wykresleniu podmiotu.

2a. ®® Wykreglenie z rejestru z przyczyn, o ktérych mowa w ust. 2 pkt 1-4 oraz 6-8, nastepuje
z urzedu.

3. W przypadkach, o ktoérych mowa w ust. 2 pkt 1, 3 i 4, wykreslenie z rejestru nastepuje po
uprzednim wydaniu decyzji przez organ prowadzacy rejestr o zakazie wykonywania
dziatalnosci objetej wpisem do rejestru. Decyzji nadaje si¢ rygor natychmiastowej
wykonalnosci.

3a. @4 Przepis ust. 2 stosuje si¢ odpowiednio, w przypadku gdy podmiot wykonuje
dziatalno$¢ lecznicza objeta wpisem takze na podstawie wpisoOw do innych rejestrow
dziatalnosci regulowanej w tym samym zakresie dziatalno$ci gospodarcze;.

4. Podmiot wykonujacy dziatalnos¢ leczniczg, ktory wykreslono z rejestru na podstawie ust. 2
pkt 1, 3 lub 4, moze uzyska¢ ponowny wpis do tego rejestru nie wezesniej niz po uptywie
3 lat od dnia wykreslenia z rejestru.

5. 9 Przepis ust. 4 stosuje si¢ do podmiotu wykonujacego dzialalno$¢ lecznicza, ktory
wykonywat te dziatalno$¢ bez wpisu do rejestru. Nie dotyczy to sytuacji okreslonej w art.
104 ust. 2.

Art. 110.

1. Do decyzji w sprawie odmowy wpisu, odmowy jego zmiany i wykreslenia wpisu z rejestru

stosuje si¢ przepisy Kodeksu postepowania administracyjnego dotyczace decyzji

administracyjnych.
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2. W przypadku praktyk zawodowych lekarzy uchwatg w sprawach, o ktérych mowa w ust. 1,
podejmuje wiasciwa okregowa rada lekarska.

3. W przypadku praktyk zawodowych pielegniarek uchwate w sprawach, o ktérych mowa w
ust. 1, podejmuje wlasciwa okrg¢gowa rada pielggniarek i potoznych.

<3a. W przypadku praktyk zawodowych fizjoterapeutéw uchwal¢ w sprawach,
o ktérych mowa w ust. 1, podejmuje Krajowa Rada Fizjoterapeutéw.>

4. Organem wyzszego stopnia w sprawach odmowy wpisu, odmowy jego zmiany i

wykreslenia wpisu z rejestru jest minister wtasciwy do spraw zdrowia.

USTAWA z dnia 15 wrzesnia 2000 r. — Kodeks spotek handlowych (Dz. U. z 2017 r. poz.
1577 oraz z 2018 r. poz. 398, 650 i 1544)

[Art. 88.
Partnerami w spolce mogq byc¢ osoby uprawnione do wykonywania nastepujqgcych zawodow:
adwokata, aptekarza, architekta, inzyniera budownictwa, bieglego rewidenta, brokera
ubezpieczeniowego, doradcy podatkowego, maklera papierow wartosciowych, doradcy
inwestycyjnego, ksiegowego, lekarza, lekarza dentysty, lekarza weterynarii, notariusza,
pielegniarki, potoznej, radcy prawnego, rzecznika patentowego, rzeczoznawcy majgtkowego i
tiumacza przysieglego.]

<Art. 88.
Partnerami w spélce moga by¢ osoby uprawnione do wykonywania nastepujacych
zawodow: adwokata, aptekarza, architekta, inzyniera budownictwa, bieglego rewidenta,
brokera ubezpieczeniowego, doradcy podatkowego, maklera papieréw warto$ciowych,
doradcy inwestycyjnego, ksiegowego, lekarza, lekarza dentysty, lekarza weterynarii,
notariusza, pielegniarki, poloznej, fizjoterapeuty, radcy prawnego, rzecznika

patentowego, rzeczoznawcy majatkowego i ttumacza przysieglego.>

USTAWA z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z
2017 r. poz. 1318 i 1524 oraz z 2018 r. poz. 1115 i 1515)
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Art. 11.

1. Pacjent ma prawo do informacji o prawach pacjenta okreslonych w niniejszej ustawie oraz
w przepisach odrebnych, uwzgledniajacej ograniczenia tych praw okre§lone w tych
przepisach. Podmiot udzielajacy $wiadczen zdrowotnych udost¢pnia t¢ informacje w
formie pisemnej, poprzez umieszczenie jej w swoim lokalu, w miejscu og6lnodostepnym.

[2. Przepisu ust. [ zdanie drugie nie stosuje si¢ do wykonywanych wylgcznie w miejscu
wezwania indywidualnych praktyk lekarskich, indywidualnych specjalistycznych praktyk
lekarskich, indywidualnych praktyk pielegniarek, potoznych i indywidualnych
specjalistycznych praktyk pielegniarek, potoznych.]

<2. Przepisu ust. 1 zdanie drugie nie stosuje si¢ do wykonywanych wylacznie w miejscu
wezwania indywidualnych praktyk lekarskich, indywidualnych specjalistycznych
praktyk lekarskich, indywidualnych praktyk pielegniarek, poloznych,
indywidualnych specjalistycznych praktyk pielegniarek, potoznych i indywidualnych
praktyk fizjoterapeutycznych.>

3. W przypadku pacjenta niemogacego si¢ porusza¢ informacj¢, o ktérej mowa w ust. 1,
udostepnia si¢ w sposdb umozliwiajacy zapoznanie si¢ z nig w pomieszczeniu, w ktorym
pacjent przebywa.

[Art. 30.

1. Minister wlasciwy do spraw zdrowia, po zasiggnieciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej,
Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych oraz Krajowej Rady Diagnostow
Laboratoryjnych, okresli, w drodze rozporzqdzenia, rodzaje i zakres dokumentacji
medycznej, sposob jej przetwarzania oraz wzory okreslonych rodzajow dokumentacji
medycznej, w szczegolnosci wzor ksigzeczki zdrowia dziecka, uwzgledniajgc rodzaje
podmiotow udzielajgcych swiadczen zdrowotnych, a takze koniecznos¢ zapewnienia
realizacji prawa dostgpu do dokumentacji medycznej, rzetelnego jej prowadzenia,
ochrony danych i informacji dotyczqcych stanu zdrowia pacjenta oraz jednolitych wzorow
dokumentacji medycznej majgcej istotne znaczenie dla szybkiego i skutecznego udzielania
Swiadczen zdrowotnych.

2. Minister wlasciwy do spraw wewnetrznych, Minister Sprawiedliwosci, w porozumieniu z
ministrem wiasciwym do spraw zdrowia oraz po zasiggnieciu opinii Naczelnej Rady
Lekarskiej, Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych i Krajowej Rady Diagnostow
Laboratoryjnych, oraz Minister Obrony Narodowej, w porozumieniu z ministrem

wtasciwym do spraw zdrowia, po zasiegnigciu opinii Rady Lekarskiej Wojskowej 1zby
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Lekarskiej, kazdy w zakresie swojego dziatania, okresli, w drodze rozporzgqdzenia, rodzaje
i zakres dokumentacji medycznej, sposob jej przetwarzania oraz wzory okreslonych
rodzajow dokumentacji medycznej, w szczegolnosci wzor ksigzeczki zdrowia dziecka,
uwzgledniajgc  koniecznos¢ zapewnienia realizacji prawa dostegpu do dokumentacji
medycznej, rzetelnego jej prowadzenia, ochrony danych i informacji dotyczgcych stanu
zdrowia pacjenta oraz jednolitych wzorow dokumentacji medycznej majqcej istotne

znaczenie dla szybkiego i skutecznego udzielania Swiadczen zdrowotnych.]

<Art. 30.

1. Minister wlasciwy do spraw zdrowia, po zasi¢gnieciu opinii Naczelnej Rady
Lekarskiej, Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych, Krajowej Rady
Fizjoterapeutow oraz Krajowej Rady Diagnostow Laboratoryjnych, okresli, w
drodze rozporzadzenia, rodzaje i zakres dokumentacji medycznej, sposob jej
przetwarzania oraz wzory okresSlonych rodzajow dokumentacji medycznej, w
szczegolnosci wzor ksigzeczki zdrowia dziecka, uwzgledniajac rodzaje podmiotow
udzielajacych §wiadczen zdrowotnych, a takze konieczno$é zapewnienia realizacji
prawa dostepu do dokumentacji medycznej, rzetelnego jej prowadzenia, ochrony
danych i informacji dotyczacych stanu zdrowia pacjenta oraz jednolitych wzoréw
dokumentacji medycznej majacej istotne znaczenie dla szybkiego i skutecznego
udzielania Swiadczen zdrowotnych.

2. Minister wlasciwy do spraw wewnetrznych, Minister Sprawiedliwosci,
W porozumieniu z ministrem wlasciwym do spraw zdrowia oraz po zasiegnieciu
opinii Naczelnej Rady Lekarskiej, Naczelnej Rady Piel¢gniarek i Poloznych,
Krajowej Rady Fizjoterapeutéw i Krajowej Rady Diagnostow Laboratoryjnych,
oraz Minister Obrony Narodowej, w porozumieniu z ministrem wlasciwym do spraw
zdrowia, po zasi¢gnie¢ciu opinii Rady Lekarskiej Wojskowej Izby Lekarskiej, kazdy
w zakresie swojego dzialania, okresli, w drodze rozporzadzenia, rodzaje i zakres
dokumentacji medycznej, sposob jej przetwarzania oraz wzory okreslonych
rodzajow dokumentacji medycznej, w szczegolnosci wzor ksiazeczki zdrowia
dziecka, uwzgledniajac koniecznos¢ zapewnienia realizacji prawa dostepu do
dokumentacji medycznej, rzetelnego jej prowadzenia, ochrony danych i informacji

dotyczacych stanu zdrowia pacjenta oraz jednolitych wzorow dokumentacji
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medycznej majacej istotne znaczenie dla szybkiego iskutecznego udzielania
swiadczen zdrowotnych.>
Art. 30a.

1. W przypadku zaprzestania wykonywania dziatalnos$ci leczniczej podmiot udzielajacy
swiadczen zdrowotnych przekazuje dokumentacje medyczng podmiotom, o ktérych mowa
w ust. 2-4 i 7, w sposob zapewniajacy zabezpieczenie przed jej zniszCzeniem,
uszkodzeniem lub utratg oraz dostgpem osdb nieuprawnionych.

2. Dokumentacj¢ medyczng podmiotu zaprzestajacego wykonywania dzialalno$ci leczniczej
przejmuje podmiot, ktéry przejal jego zadania.

3. W przypadku braku podmiotu, o ktérym mowa w ust. 2, za przechowywanie i
udostepnianie  dokumentacji medycznej po zaprzestaniu udzielania $§wiadczen
zdrowotnych odpowiada:

1) podmiot tworzacy albo sprawujacy nadzor - w przypadku podmiotu leczniczego
niebedacego przedsigbiorcg w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 4 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalnosci leczniczej albo instytutu badawczego, o ktérym mowa w art. 3
ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r. o instytutach badawczych;

2) podmiot udzielajacy $wiadczen zdrowotnych, z ktérym podmiot zaprzestajacy
wykonywania dziatalnosci leczniczej zawart umowe o przechowywanie dokumentacji
medycznej - w przypadku podmiotu leczniczego innego niz okre$lony w pkt 1 oraz
praktyki zawodowej w rozumieniu art. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o
dziatalnosci leczniczej;

[3) wiasciwa okregowa izba lekarska albo okregowa izba pielegniarek i potoznych - W
przypadku smierci odpowiednio lekarza albo pielegniarki lub potoznej, wykonujgcych
zawod w formie praktyki zawodowej w rozumieniu art. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. 0 dzialalnosci leczniczej.]

<3)wlasciwa okregowa izba lekarska albo okregowa izba pielegniarek i poloznych
albo Krajowa Izba Fizjoterapeutow — w przypadku $mierci odpowiednio lekarza
albo pielegniarki lub poloznej albo fizjoterapeuty, wykonujacych zawéd w formie
praktyki zawodowej w rozumieniu art. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
0 dzialalnosci leczniczej.>

4. W przypadkach, o ktérych mowa w art. 108 ust. 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. 0
dziatalno$ci leczniczej, organ prowadzacy rejestr podmiotow wykonujacych dziatalnos¢

leczniczg wzywa podmiot udzielajacy $wiadczen zdrowotnych podlegajacy wykresleniu
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do wskazania, w wyznaczonym terminie, nazwy (firmy) i adresu podmiotu, z ktérym
zawart umowe o przechowywanie dokumentacji medyczne;.

5. W razie bezskutecznego uptywu terminu, o ktorym mowa w ust. 4, organ prowadzacy
rejestr podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza okres$la sposob postgpowania z
dokumentacja medyczng, na koszt podmiotu udzielajagcego $wiadczen zdrowotnych
podlegajacego wykresleniu.

6. Do naleznosci z tytulu kosztow, o ktorych mowa w ust. 5, stosuje si¢ przepisy o
postepowaniu egzekucyjnym w administracji.

7. W przypadku gdy nie jest mozliwe ustalenie podmiotu odpowiedzialnego za
przechowywanie dokumentacji medycznej po zaprzestaniu wykonywania dziatalnosci
leczniczej, za przechowywanie dokumentacji medycznej odpowiada wojewoda.

8. PrzepisOw ust. 2-7 nie stosuje si¢ do dokumentacji medycznej, o ktorej mowa w ust. 9.

9. ™ Dokumentacja medyczna, o ktérej mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 13a
ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia, po
zaprzestaniu wykonywania dzialalnosci leczniczej jest przechowywana i udostgpniana
przez jednostke podlegta ministrowi wiasciwemu do spraw zdrowia, wlasciwa w zakresie
systeméw informacyjnych ochrony zdrowia, w Systemie Informacji Medycznej, o ktérym
mowa w art. 10 tej ustawy.

10. Podmioty, o ktorych mowa w ust. 3 1 7, mogg zawrze¢ umowe, o ktorej mowa w art. 31
ust. 1 ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych, pod warunkiem
zapewnienia ochrony danych osobowych oraz prawa do kontroli zgodnosci przetwarzania
danych osobowych przez podmiot przyjmujacy te dane.

11. Osoby, ktore w zwigzku z realizacja umowy zawartej na podstawie ust. 10 uzyskaty
dostep do informacji zwigzanych z pacjentem, sa obowigzane do zachowania ich w
tajemnicy, takze po $mierci pacjenta.

12. W przypadku zaprzestania przetwarzania danych osobowych zawartych w dokumentacji
medycznej przez podmiot, ktoremu powierzono takie przetwarzanie, w szczegolnosci w
zwigzku z jego likwidacja, jest on obowigzany do przekazania danych osobowych
zawartych w dokumentacji medycznej podmiotowi, o ktérym mowa w ust. 3 i 7, ktory
powierzyl przetwarzanie tych danych.

13. Przepisy art. 13, art. 14, art. 23, art. 24 i art. 26-29 oraz przepisy wydane na podstawie art.

30 stosuje si¢ odpowiednio do podmiotow, ktoére przechowuja 1 udostepniaja
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dokumentacje medyczng po zaprzestaniu wykonywania dzialalno$ci leczniczej przez

podmiot udzielajacy $wiadczen zdrowotnych.

Art. 69a.

1. W przypadku niedopetnienia obowigzkow dotyczacych postgpowania z dokumentacja
medyczng po zaprzestaniu wykonywania dziatalnosci leczniczej, o ktérych mowa w art.
30a, organ prowadzacy rejestr podmiotoéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza naktada, w
drodze decyzji administracyjnej, na ostatniego kierownika podmiotu udzielajacego
$wiadczen zdrowotnych, likwidatora albo syndyka kare pienigzng w wysokosci do
trzykrotnosci przecigtnego wynagrodzenia w poprzednim kwartale, poczawszy od
pierwszego dnia miesigca nastgpujgcego po miesigcu, w ktorym nastagpito ogloszenie
przez Prezesa Glownego Urzgdu Statystycznego w Dzienniku Urzgedowym
Rzeczypospolitej Polskiej "Monitor Polski™ na podstawie art. 20 pkt 2 ustawy z dnia 17
grudnia 1998 r. 0 emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych.

2. W przypadku praktyk zawodowych lekarzy uchwat¢ w sprawie natozenia kary pienigznej
podejmuje wlasciwa okrggowa rada lekarska.

3. W przypadku praktyk zawodowych pielegniarek uchwale w sprawie natozenia kary
pienieznej podejmuje wlasciwa okregowa rada pielegniarek i potoznych.

<3a. W przypadku praktyk zawodowych fizjoterapeutow uchwale w sprawie nalozenia
kary pieni¢znej podejmuje Krajowa Rada Fizjoterapeutow.>

4. Do uchwal, o ktérych mowa w [ust. 2 1 3] <ust. 2-3a>, stosuje si¢ przepisy Kodeksu
postepowania administracyjnego dotyczace decyzji administracyjnych.

5. Organem wyzszego stopnia w sprawach natozenia kary pieni¢znej jest minister wlasciwy
do spraw zdrowia.

6. Kare pieniezna, o ktorej mowa w ust. 1, uiszcza si¢ w terminie 14 dni od dnia, w ktorym
decyzja administracyjna stata si¢ ostateczna.

7. Przy wustalaniu wysokosci kary pieni¢znej organ prowadzacy rejestr podmiotow
wykonujacych dzialalnos$¢ lecznicza uwzglednia rodzaj i wage stwierdzonych naruszen.

8. Do kary pieni¢znej stosuje si¢ odpowiednio przepisy ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. -
Ordynacja podatkowa (Dz. U. z 2017 r. poz. 201, 648, 768 i 935) dotyczace terminu
przedawnienia zobowigzan podatkowych oraz odsetek za zwloke od zalegtosci

podatkowych.
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USTAWA z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz. U. z
2017 r. poz. 1845 oraz z 2018 r. poz. 697, 1515 i 1544)

Art. 17c.

1. Podstawa identyfikacji w systemie informacji ustugobiorcy, uslugodawcy, miejsca
udzielenia $wiadczenia opieki zdrowotnej i pracownika medycznego jest unikalny
identyfikator.

2.4 Identyfikator ustugobiorcy stanowi numer PESEL ustugobiorcy, a w przypadku osob,
ktorym nie nadano numeru PESEL - seria i numer paszportu albo innego dokumentu
stwierdzajagcego tozsamo$¢ albo niepowtarzalny identyfikator nadany przez panstwo
cztonkowskie Unii Europejskiej dla celéw transgranicznej identyfikacji, o ktérym mowa
w rozporzadzeniu wykonawczym Komisji (UE) 2015/1501.

3. Identyfikator ustugodawcy stanowi:

[1) dla podmiotow wykonujgcych dziatalnosé leczniczq - I czes¢ jego kodu resortowego z
systemu resortowych kodow identyfikacyjnych, o ktérym mowa w przepisach
wydanych na podstawie art. 105 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o
dziatalnosci leczniczej, a w przypadku gdy ustugodawcq jest podmiot dziatajgcy na
podstawie wpisu do rejestru prowadzonego przez okregowq izbe lekarskq albo
okregowq izbe pielegniarek i potoznych, identyfikatorem ustugodawcy jest numer
wpisu tego podmiotu do rejestru podmiotéw wykonujgcych dziatalnosé leczniczqg wraz
z kodem wiasciwej izby, o ktorym mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 105
ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej;)

<1) dla podmiotow wykonujacych dzialalno$¢ lecznicza — 1 czes¢ jego kodu
resortowego z systemu resortowych kodoéw identyfikacyjnych, o ktdrym mowa
w przepisach wydanych na podstawie art. 105 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dzialalnoSci leczniczej, a w przypadku gdy uslugodawcg jest podmiot
dzialajacy na podstawie wpisu do rejestru prowadzonego przez okregowa izbe
lekarska, okregowa izbe pielegniarek i poloznych albo Krajowa Rade
Fizjoterapeutow, identyfikatorem ustugodawcy jest numer wpisu tego podmiotu
do rejestru podmiotéow wykonujacych dzialalno$¢ lecznicza wraz z kodem
wlasciwego organu, o ktorym mowa w przepisach wydanych na podstawie art.

105 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej;>

Objasnienie oznaczen: [] kursywa — tekst usuniety przez Sejm

<> druk pogrubiony — tekst wstawiony przez Sejm



-28-

2) dla aptek - unikalny identyfikator apteki nadany w Krajowym Rejestrze Zezwolen na
Prowadzenie Aptek Ogolnodostepnych, Punktow Aptecznych oraz Rejestrze
Udzielonych Zgdd na Prowadzenie Aptek Szpitalnych 1 Zaktadowych;

3) dla podmiotow realizujacych czynnosci z zakresu zaopatrzenia w wyroby medyczne -
9-znakowy numer REGON.

4. Identyfikator miejsca udzielania $§wiadczenia opieki zdrowotnej stanowi:

1) “dla podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza - kod utworzony z czesci kodu
z systemu resortowych koddw identyfikacyjnych, o ktérych mowa w przepisach
wydanych na podstawie art. 105 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o
dziatalnos$ci leczniczej;

2) dlaaptek - identyfikator ustugodawcy, o ktorym mowa w ust. 3 pkt 2;

3) dla podmiotow realizujacych czynnosci z zakresu zaopatrzenia w wyroby medyczne -
unikalny identyfikator nadany przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

5. “9) |dentyfikator pracownika medycznego stanowi numer prawa wykonywania zawodu, a w
przypadku oséb, ktorym nie nadano numeru prawa wykonywania zawodu - numer
PESEL.

6. 40 Ustugobiorcy, ktorym nie nadano numeru PESEL, oraz pracownicy medyczni, ktérym
nie nadano numeru prawa wykonywania zawodu lub numeru PESEL, s3 obowigzani do
ztozenia wniosku o nadanie numeru PESEL zgodnie z art. 16 ust. 2 ustawy z dnia 24

wrzesnia 2010 r. o ewidencji ludnosci.

USTAWA z dnia 25 wrzesnia 2015 r. o zawodzie fizjoterapeuty (Dz. U. z 2018 r. poz.
505,1000 i 1669)
Art. 4.

1. Fizjoterapeuta wykonuje zawod z nalezyta staranno$cig, zgodnie z zasadami etyki
zawodowej, poszanowaniem praw pacjenta, dbatoscia o jego bezpieczenstwo i1
wykorzystujac wskazania aktualnej wiedzy medyczne;j.

2. Wykonywanie zawodu fizjoterapeuty polega na udzielaniu $wiadczen zdrowotnych, w
szczeg6lnosci na:

1) diagnostyce funkcjonalnej pacjenta;
2) kwalifikowaniu, planowaniu i prowadzeniu fizykoterapii;

3) kwalifikowaniu, planowaniu i prowadzeniu kinezyterapii;
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kwalifikowaniu, planowaniu i prowadzeniu masazu;

zlecaniu wyrobow medycznych, zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie art. 38
ust. 4 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, $rodkéw spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych (Dz. U. z 2017
r. poz. 1844);

dobieraniu do potrzeb pacjenta wyrobow medycznych;

nauczaniu pacjentoéw postugiwania si¢ wyrobami medycznymi,

prowadzeniu dziatalnosci fizjoprofilaktycznej, polegajacej na popularyzowaniu
zachowan prozdrowotnych oraz ksztaltowaniu i1 podtrzymywaniu sprawnosci i
wydolnosci 0s6b w r6znym wieku w celu zapobiegania niepelnosprawnosci;
wydawaniu opinii i orzeczen odnosnie do stanu funkcjonalnego oséb poddawanych

fizjoterapii oraz przebiegu procesu fizjoterapii;

10) nauczaniu pacjentdbw mechanizméw kompensacyjnych i adaptacji do zmienionego

potencjatu funkcji ciata i aktywnosci.

3. Za wykonywanie zawodu fizjoterapeuty uwaza si¢ rOwniez:

1)

2)
3)
4)

nauczanie zawodu fizjoterapeuty oraz wykonywanie pracy na rzecz doskonalenia
zawodowego fizjoterapeutow;

prowadzenie prac naukowo-badawczych w zakresie fizjoterapii;

kierowanie pracg zawodowga osob wykonujacych zawod fizjoterapeuty;

zatrudnienie na stanowiskach administracyjnych, na ktorych wykonuje si¢ czynnosci
zwigzane z przygotowywaniem, organizowaniem lub nadzorem nad udzielaniem

swiadczen opieki zdrowotnej [.] <;>

<5) wykonywanie czynnosci zawodowych okreslonych w ust. 2 niebedacych

$wiadczeniami zdrowotnymi w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 10 ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (Dz. U. z 2018 r. poz. 160, z p6Zn. zm.) w

podmiocie, ktory nie jest podmiotem wykonujacym dzialalnos$é lecznicza.>

4. Swiadczen zdrowotnych, o ktorych mowa w ust. 2, udziela samodzielnie fizjoterapeuta

posiadajacy tytut:

1) magistra uzyskany w sposéb, o ktorym mowa w art. 13 ust. 3 pkt 1;

2) magistra uzyskany w sposob, o ktorym mowa w art. 13 ust. 3 pkt 2-7, oraz co
najmniej 3-letnie do$wiadczenie w zawodzie fizjoterapeuty;

3) licencjata uzyskany w sposob, o ktérym mowa w art. 13 ust. 3 pkt 2 lub 3, oraz co

najmniej 6-letnie do§wiadczenie w zawodzie fizjoterapeuty;
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4) zawodowy technika fizjoterapii uzyskany w sposéb, o ktorym mowa w art. 13 ust. 3
pkt 8, oraz co najmniej 6-letnie doswiadczenie w zawodzie fizjoterapeuty.

<4a. Fizjoterapeuta nieposiadajacy okresu doswiadczenia w zawodzie okreslonego w ust.
4 pkt 2-4, moze udziela¢ $wiadczen zdrowotnych w zakresie wynikajacym z
posiadanego tytulu zawodowego, wylacznie na podstawie skierowania lekarza albo
innego fizjoterapeuty posiadajacego prawo samodzielnego udzielania Swiadczen
zdrowotnych z zakresu fizjoterapii.>

5. Fizjoterapeuta, o ktorym mowa w ust. 4 pkt 3 i 4, nie moze kwalifikowa¢ do fizykoterapii i
kinezyterapii oraz udziela¢ swiadczen zdrowotnych okre§lonych w ust. 2 pkt 51 9.

[6. Fizjoterapeuta wykonujgcy swoj zawod w ramach dziatalnosci gospodarczej jest
podmiotem leczniczym wykonujgcym dzialalnosé leczniczqg w rozumieniu ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2018 r. poz. 160 138).]

<6. Fizjoterapeuta moze wykonywac¢ zawod:

1) na podstawie umowy o prace;

2) w ramach stosunku stuzbowego;

3) na podstawie umowy cywilnoprawnej;

4) w ramach wolontariatu;

5) w ramach praktyk zawodowych wymienionych w art. 5 ust. 2 pkt 3 ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej.>

7. Minister wlasciwy do spraw zdrowia, okresli, w drodze rozporzadzenia, szczegdlowy
wykaz czynno$ci zawodowych fizjoterapeuty w ramach poszczegdlnych zadan
zawodowych 1 odpowiadajacy im poziom wyksztatcenia, niezbedny do ich wykonywania,

kierujac si¢ koniecznoscig zapewnienia bezpieczenstwa zdrowotnego pacjentow.

[Art. 28.

1. Fizjoterapeuta przed rozpoczeciem wykonywania zadan zawodowych na podstawie umowy
o prace lub umowy cywilnoprawnej jest obowigzany przedlozy¢ podmiotowi, na rzecz
ktorego wykonuje te zadania, dokument potwierdzajgcy prawo wykonywania zawodu.

2. Podmiot, na rzecz ktorego fizjoterapeuta ma wykonywaé zadania zawodowe, przed
zatrudnieniem fizjoterapeuty na podstawie umowy o prace albo umowy cywilnoprawnej,
jest obowiqzany zgdal przedifozenia dokumentu potwierdzajgcego prawo wykonywania

zawodu.]
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<Art. 28.

1. Fizjoterapeuta przed rozpoczeciem wykonywania zadan zawodowych na podstawie

umowy o prace, w ramach stosunku sluzbowego lub umowy cywilnoprawnej jest

obowiazany przedlozy¢ podmiotowi, na rzecz ktorego wykonuje te zadania,

dokument potwierdzajacy prawo wykonywania zawodu.

2. Podmiot, na rzecz ktdérego fizjoterapeuta ma wykonywa¢é¢ zadania zawodowe, przed

zatrudnieniem fizjoterapeuty na podstawie umowy o prace, w ramach stosunku

shuzbowego albo umowy cywilnoprawnej, jest obowigzany zadaé przedlozenia

dokumentu potwierdzajacego prawo wykonywania zawodu.>

Art. 30.

1. Krajowy Rejestr Fizjoterapeutow zawiera:

1)
2)
3)
4)
5)

6)

7)
8)

9)

imi¢ (imiona) i nazwisko;

nazwisko rodowe;

imiona rodzicow;

miejsce i1 date urodzenia;

numer PESEL, a w przypadku jego braku - cechy dokumentu potwierdzajacego
tozsamo$¢: nazwe i numer dokumentu oraz Kraj jego wydania;

obywatelstwo;

adres miejsca zamieszkania;

numer zaswiadczenia o prawie wykonywania zawodu oraz numery poprzednich
zaswiadczen o prawie wykonywania zawodu z okresleniem organu wydajacego
zaswiadczenie i daty wydania;

informacj¢ o posiadaniu prawa wykonywania zawodu w innym panstwie niz

Rzeczpospolita Polska;

10) informacj¢ o ograniczeniach w wykonywaniu zawodu;

11) nazwe ukonczonej szkoty, numer dyplomu i dat¢ jego wydania oraz rok ukonczenia

szkoty;

12) date rozpoczecia wykonywania zawodu;

13) datg¢ i1 rodzaj ukonczonego ksztalcenia podyplomowego, nazwe organizatora

ksztalcenia wydajacego zaswiadczenie oraz w przypadku szkolenia specjalizacyjnego

- numer dyplomu oraz date jego wydania;

14) stopien naukowy, date jego uzyskania oraz nazwe organu nadajacego stopien;

Objasnienie oznaczen: [] kursywa — tekst usuniety przez Sejm

<> druk pogrubiony — tekst wstawiony przez Sejm



-32 -

15) tytul naukowy, date jego uzyskania oraz nazwe¢ organu nadajgcego tytul;
16) nazwe pracodawcy oraz dat¢ zatrudnienia i stanowisko, poczynajac od daty
rozpoczecia wykonywania zawodu;
<l16a) informacje¢ o prowadzeniu indywidualnej praktyki fizjoterapeutycznej lub
udzielaniu  Swiadczen zdrowotnych w ramach grupowej praktyki
fizjoterapeutycznej i numer wpisu do rejestru podmiotéow wykonujacych
dzialalno$¢ lecznicza;>
17) informacj¢ o zaprzestaniu wykonywania zawodu;
18) informacj¢ o zawieszeniu prawa wykonywania zawodu;
19) informacj¢ o przyczynie wygasnigecia prawa wykonywania zawodu;
20) informacj¢ o skresleniu z Krajowego Rejestru Fizjoterapeutow.
2. Krajowy Rejestr Fizjoterapeutow jest jawny w zakresie nast¢pujacych danych i informacji
dotyczacych fizjoterapeuty:
1) imienia i nazwiska, stopnia naukowego i tytutu naukowego;
2) nazwy pracodawcy.
[Art. 130.
Prawomocne ukaranie karami wymienionymi w art. 108 ust. 1 pkt 7 i 8 stanowi podstawe do
rozwigzania umowy o prace bez wypowiedzenia z winy pracownika albo umowy

cywilnoprawnej, na podstawie ktdrej fizjoterapeuta wykonuje zawod. ]

<Art. 130.

Prawomocne ukaranie karami wymienionymi w art. 108 ust. 1 pkt 7 i 8 stanowi

podstawe do rozwiazania umowy o prace bez wypowiedzenia z winy pracownika,

stosunku sluzbowego albo umowy cywilnoprawnej, na podstawie ktorych fizjoterapeuta
wykonuje zawdd.>
Art. 143.

1. Osoby, ktore w dniu wejscia w zycie niniejszej ustawy spetniajg tacznie warunki okreslone
w art. 13 ust. 1 pkt 1-5, staja si¢ fizjoterapeutami w rozumieniu niniejszej ustawy i
przystuguje im prawo wykonywania zawodu.

2. Osoby, o ktorych mowa w ust. 1, wpisuje si¢ do Krajowego Rejestru Fizjoterapeutow, na
wniosek ztozony nie pozniej niz w okresie 2 lat od dnia wejScia w zycie niniejszej ustawy.

[3. Osoby, o ktorych mowa w ust. 1, zlozqg wniosek o wpis do rejestru podmiotow

wykonujgcych dziatalnos¢ leczniczqg nie pozniej niz w terminie 30 miesiecy od dnia
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wejscia w Zycie niniejszej ustawy, pod rygorem utraty prawa Wykonywania zawodu
fizjoterapeuty.]

4. Osoby, o ktorych mowa w ust. 1, moga wykonywa¢ zawod fizjoterapeuty w okresie 2 lat
od dnia wejscia w Zycie niniejszej ustawy bez uzyskania wpisu do Krajowego Rejestru

Fizjoterapeutow.
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