Druk nr 387

SEIM

RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ
IX kadencja

SPRAWOZDANIE
KOMISJI ZDROWIA

o rzadowym projekcie ustawy o zmianie ustawy
o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz
niektorych innych ustaw (druki nr 172 i 172-A)

Marszatek Sejmu, zgodnie z art. 37 ust. 11 art. 40 ust. 1 regulaminu Sejmu skierowala
wdniu 21 stycznia 2020 r. powyzszy projekt ustawy oraz w dniu 10 lutego 2020 r.
autopoprawke do tego projektu do Komisji Zdrowia do pierwszego czytania.

Komisja Zdrowia po przeprowadzeniu pierwszego czytania oraz rozpatrzeniu tego

projektu ustawy na posiedzeniach w dniach: 11 lutego i 26 maja 2020 .

WNOSI;

Wysoki Sejm uchwali¢ raczy zatgczony projekt ustawy.

Warszawa, dnia 26 maja 2020 r.

Sprawozdawca Przewodniczacy
Komisji Zdrowia

/-/ Bolestaw Piecha /-/ Tomasz Latos

Ttoczono z polecenia Marszatka Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej
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Projekt
USTAWA

Z dnia 2020 .

0 zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty

oraz niektérych innych ustaw'

Art. 1. W ustawie z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza

dentysty (Dz. U. z 2019 r. poz. 537, 577, 730 i 1590) wprowadza si¢ nastepujace

Zmiany:

1)

w art. 2 ust. 3 otrzymuje brzmienie:

1)

2)
3)

4)

»3. Za wykonywanie zawodu lekarza uwaza si¢ takze:

prowadzenie przez lekarza badan naukowych lub prac rozwojowych w
dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu, lub promocji zdrowia;
nauczanie zawodu lekarza;

kierowanie podmiotem leczniczym, o ktérym mowa w art. 4 ust. 1 ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (Dz. U. z 2018 r. poz.
2190, z p6zn. zm.?);

zatrudnienie w podmiotach zobowigzanych do finansowania $wiadczen
opieki zdrowotnej ze srodkéw publicznych w rozumieniu przepiséw
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkow publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1373, z
pozn. zm.»), urzedach te podmioty obstugujacych lub urzedach i
instytucjach, w ramach ktérych wykonuje sie czynnosci zZwigzane z
przygotowywaniem, organizowaniem lub nadzorem nad udzielaniem

Swiadczen opieki zdrowotne;.”;

3

Niniejsza ustawa zmienia sie ustawy: ustawe z dnia 20 lipca 1950 r. o zawodzie felczera, ustawe z
dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od os6b fizycznych, ustawe z dnia 13 pazdziernika
1998 r. o systemie ubezpieczen spotecznych oraz ustawe z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach
lekarskich.

Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2018 r. poz. 2219
oraz z 2019 r. poz. 492, 730, 959, 1655, 2020 1 2331.

Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2019 r. poz. 1394,
1590, 1694, 1726, 1818, 1905, 2020 i 2473.



Liczba stron: 146 Data: 2020-05-27 Nazwa pliku : 281-14.NK.DOCX

IX kadencja/druk 172 i 172A

2)

w art. 3:

a)

b)

po ust. 1a dodaje sie ust. 1b w brzmieniu:

»1b. llekro¢ w ustawie jest mowa o ustawicznym rozwoju

zawodowym, rozumie si¢ przez to:

1) ksztalcenie podyplomowe, ktére obejmuje:

a) staz podyplomowy,

b) ksztalcenie specjalizacyine,

c) nabywanie umiejetnosci z zakresu danej dziedziny medycyny
albo kilku dziedzin medycyny lub umiejetnosci  udzielania
okreslonego  $wiadczenia zdrowotnego, zwanych  dalej
»umiejetnosciami zawodowymi”;

2)  doskonalenie zawodowe, ktore obejmuje stala aktywnosé w ramach
samoksztalcenia lub w zorganizowanych formach ksztalcenia,
potwierdzone odpowiednig liczba punktow edukacyjnych.”,

w ust. 5 w pkt 2 kropke zastepuje sie $rednikiem i dodaje si¢ pkt 3-9 w

brzmieniu:

»3) konsultant wojewodzki;

4)  konsultant krajowy;

5)  kierownik podmiotu, o ktérym mowa w art. 15¢ ust. 1;

6) kierownik podmiotu, o ktérym mowa w art. 19f ust. 1;

7)  koordynator, o ktérym mowa w art. 15 gust. 1;

8)  opiekun, o ktérym mowa w art. 15b ust. 1;

9) osoba, ktéra ukoriczyla co najmniej 10 semestréw z szescioletnich
Jednolitych studiéw magisterskich na kierunku lekarskim, oraz osoba,
ktora ukonczyla co najmniej 8 semestréw z pigcioletnich jednolitych
studiow magisterskich na kierunku lekarsko-dentystycznym.”,

w ust. 8 w pkt 2 kropke zastepuje si¢ srednikiem i dodaje si¢ pkt 3-9 w

brzmieniu:

»3) konsultanta wojewddzkiego — wiasciwy miejscowo wojewoda;

4)  konsultanta krajowego — minister wlasciwy do spraw zdrowia;

5) kierownika podmiotu, o ktérym mowa w art. 15¢ ust. 1 — wlasciwa

jednostka uprawniona do prowadzenia stazu podyplomowego;
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3)

4)

6)

7)

8)

9)

kierownika podmiotu, o ktérym mowa w art. 19f ust. 1 — wlasciwa
Jjednostka akredytowana do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego;
koordynatora, o ktérym mowa w art. 15 g ust. 1 — wlasciwa jednostka
uprawniona do prowadzenia stazu podyplomowego;

opickuna, o ktorym mowa w art. 15b ust. ] — wiasciwa jednostka
uprawniona do prowadzenia stazu podyplomowego;

osoby, o ktorej mowa w ust. 5 pkt 9 — okregowa izba lekarska
wilasciwa ze wzgledu na siedzibe uczelni prowadzacej ksztalcenie na

kierunku lekarskim lub lekarsko-dentystycznym.”;

w art. 4a:

a) w pkt 4 po wyrazach »Centrum Egzaminéw Medycznych” dodaje sie

przecinek i wyrazy ,.zwanemu dalej ,,CEM™”,

b) w pkt 5 po wyrazach ,,Ksztalcenia POdyplomowego” dodaje si¢ przecinek i

wyrazy ,,zwanemu dalej ,,CMKP*™,

¢)  pkt 7 otrzymuje brzmienie:

»7) Ministrowi Obrony Narodowej — w zakresie zadan okreslonych

niniejsza ustawa oraz ustawg z dnia 11 wrzesnia 2003 r. o stuzbie
wojskowej zohierzy zawodowych (Dz. U. z 2019 r. poz. 330, 730 i
1726), w  szczegdlnosci w zakresie  procesu  szkolenia
specjalizacyjnego lekarzy bedacych Zolhierzami w czynnej shizbie
wojskowej, a takze lekarzy zatrudnionych w podmiocie leczniczym
utworzonym i nadzorowanym przez Ministra Obrony Narodowe;j

albo komoéree lub jednostce organizacyjnej mu podleglej;”,

d) pkt 10 otrzymuje brzmienie:

»10) okregowym radom lekarskim, Wojskowej Radzie Lekarskiej oraz

w art. 5:

Naczelnej Radzie Lekarskiej — w zakresie zadan okreslonych
niniejsza ustaws oraz ustawg z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach

lekarskich (Dz. U. z 2019 r. poz. 9651 ...).”;

a)  wust. 1 wpkt2:

lit. a i b otrzymuja brzmienie:
»2) dyplom ukoriczenia studiéw na kierunku lekarskim wydany przez

polska szkole wyzsza, potwierdzajacy posiadanie kwalifikacji w
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b)

zakresie podstawowego ksztalcenia i ukoniczenie co najmniej
szescioletnich jednolitych studiéw magisterskich na kierunku
lekarskim, obejmujgcych  co najmniej 5700  godzin
dydaktycznych zaje¢ teoretycznych ipraktycznych, w tym
dwusemestralnego praktycznego nauczania klinicznego na 6.
roku studiow, lub dyplom ukoficzenia studiéw na kierunku
lekarsko-dentystycznym wydany przez polska szkole wyzsza,
potwierdzajacy posiadanie kwalifikacji w zakresie podstawowego
ksztalcenia i ukofczenie co najmniej piccioletnich Jednolitych
studiow magisterskich na kierunku lekarsko-dentystycznym,
obejmujacych co najmniej dwusemestralne praktyczne nauczanie
kliniczne na 5. roku studiéw i Co najmniej 5000 godzin
dydaktycznych zajed teoretycznych i praktycznych, lub

dyplom ukonczenia studiéw na kierunku lekarskim wydany przez
polska szkole wyzsza, potwierdzajacy posiadanie kwalifikacji w
zakresie podstawowego ksztalcenia i ukoriczenie jednolitych
studiow magisterskich na kierunku lekarskim rozpoczetych przed
dniem 1 pazdziernika 2012 r. lub dyplom ukonczenia studiéw na
kierunku lekarsko-dentystycznym wydany przez polska szkote
WyZszg, potwierdzajacy posiadanie kwalifikacji w zakresie
podstawowego ksztalcenia i ukoficzenie Jednolitych studiéw
magisterskich na kierunku lekarsko-dentystycznym rozpoczetych

przed dniem 1 pazdziernika 2012 r., lub”,

— lit. d otrzymuje brzmienie:

»d) dyplom lekarza lub lekarza dentysty wydany przez inne panstwo

niz panstwo czlonkowskie Unii Europejskiej, pod warunkiem ze
dyplom zostat uznany w  Rzeczypospolitej Polskiej za
rownowazny zgodnie z przepisami o szkolnictwie Wyzszym i
nauce oraz ze spelnia minimalne wymogi ksztalcenia okre$lone w

przepisach prawa Unii Europejskiej;”,
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— W lit. d srednik zastepuje si¢ wyrazem ,, , albo” i dodaje si¢ lit. e w

brzmieniu:

»€) dyplom lekarza lub lekarza dentysty wydany w innym parnistwie
niz panstwo czlonkowskie Unii Europejskiej i $wiadectwo
zlozenia Lekarskiego Egzaminu Weryfikacyjnego, zwanego dalej
»LEW?”, albo Lekarsko-Dentystycznego Egzaminu
Weryfikacyjnego, zwanego dalej ,LDEW”, o ktérych mowa w
art, 6c¢;”,

b) ust. 314 otrzymuja brzmienie:
»3. Osobie, ktora spetnia warunki okreslone w ust. 1 pkt 1, pkt 2 lit.

a, b, d albo e, a takze pkt 3-5 oraz ust. 2, okrggowa rada lekarska

przyznaje prawo wykonywania zawodu lekarza albo prawo wykonywania

zawodu lekarza dentysty, jezeli odbyla staz podyplomowy lub uzyskata
uznanie stazu podyplomowego odbytego poza terytorium Rzeczypospolitej

Polskiej za réwnowazny ze stazem podyplomowym odbytym w

Rzeczypospolitej Polskie;.

4. Osobie, ktéra spetnia warunki okrelone w ust. 1 pkt 1, pkt 2 lit. a,

b, d albo e, a takze pkt 3—5 oraz ust. 2, okregowa rada lekarska przyznaje

prawo wykonywania zawodu lekarza albo prawo wykonywania zawodu

lekarza dentysty, jezeli Ziozyla z wynikiem pozytywnym Lekarski

Egzamin Koncowy lub Lekarsko-Dentystyczny Egzamin Koncowy w

Jezyku polskim lub w jezyku, w jakim sa prowadzone w polskich

uczelniach medycznych studia na kierunku lekarskim Iub lekarsko-

dentystycznym, jezeli ukonczyla studia w tym jezyku.”;
5) wart. 6:
a) wust. 1 pkt1 otrzymuje brzmienie:

»1) okreslonych w art. 5 ust. 1 {2 oraz stwierdzajacych odbycie stazu
podyplomowego albo uzyskanic decyzji wydanej na podstawie art.
15j ust. 1 izlozenie Lekarskiego Egzaminu Koncowego Ilub
Lekarsko-Dentystycznego Egzaminu Koricowego z wynikiem
pozytywnym — w przypadku os6b, o ktérych mowa w art. 5 ust. 3,41
6, albo”,
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6)

b)  wust. 6 pkt 1 otrzymuje brzmienie:

»1) art. 5ust. 1 pkt 11 pkt 2 lit. a, b, d albo e oraz pkt 3-51 ust. 2 albo”,
¢) uchyla sie ust. 8,

d) ust. 10 otrzymuje brzmienie:

»10. Na podstawie zlozonych dokumentéw i oswiadczen, o ktérych
mowa w ust. 1-7, okregowa rada lekarska przyznaje prawo wykonywania
zawodu lekarza albo prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty na
podstawie art. 5 ust. 1 albo 7, albo art. 5f, albo art. 7 ust. 1 albo 1a albo 2 i
wydaje dokument ,,Prawo wykonywania zawodu lekarza” albo »Prawo
wykonywania zawodu lekarza dentysty”.”,

€) uchyla si¢ ust. 10a;
po art. 6b dodaje si¢ art. 6c—6h w brzmieniu:

»ATt, 6¢. 1, Uznania kwalifikacji lekarza albo lekarza dentysty uzyskanych
W panstwie niebgdacym panstwem cztonkowskim Unii Europejskiej dokonuje
na wniosek dyrektor CEM na podstawie uzyskania przez wnioskodawce
wyniku pozytywnego LEW albo LDEW.

2. Uzyskanie wyniku pozytywnego LEW albo LDEW potwierdza uznanie
kwalifikacji zawodowych uzyskanych wskutek ukonczenia ksztalcenia
spelniajagcego minimalne wymogi ksztalcenia okre$lone w przepisach prawa
Unii Europejskie;.

3. LEW i LDEW odbywajg si¢ dwa razy do roku, réwnoczesnie, zgodnie
z regulaminem porzagdkowym egzaminu, o ktérym mowa w art. 6h ust. 2, w
miejscach i terminach ustalonych przez dyrektora CEM, z uwzglednieniem
terminéw, o ktérych mowa w ust. 5.

4. Do LEW moze przystapi¢ osoba, ktéra uzyskata w panstwie
niebedacym panstwem czionkowskim Unii  Europejskiej dyplom lekarza,
uprawniajgcy w tym panistwie do wykonywania zawodu lekarza, po ukoficzeniu
co najmniej piecioletnich studiéw. Do LDEW moze przystapi¢ osoba, ktora
uzyskala w panstwie niebedacym panstwem cztonkowskim Unii Europejskiej
dyplom lekarza dentysty, uprawniajacy w tym pafistwie do wykonywania
zawodu lekarza dentysty, po ukoficzeniu co najmniej piecioletnich studiéw.

5. Osoba zamierzajaca przystapi¢ do LEW albo LDEW sklada do
dyrektora CEM wniosek o zgloszenie do LEW albo LDEW do dnja:
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1) 28 lutego roku kalendarzowego, w ktérym jest przeprowadzany dany
egzamin — w przypadku egzaminéw wyznaczonych w okresie od dnia 15
maja do dnia 15 czerwca;

2) 31 lipca roku kalendarzowego, w ktérym jest przeprowadzany dany
egzamin — w przypadku egzaminow wyznaczonych w okresie od dnia 15
pazdziernika do dnia 15 listopada.

6. Do terminéw, o ktorych mowa w ust, 5, nie stosuje si¢ przepiséw art.
58-60 ustawy z dnia 14 czerweca 1960 r. — Kodeks postepowania
administracyjnego (Dz. U. z 2018 r. poz. 2096 oraz z 2019 r. poz. 60, 730 i
1133). W przypadku awarii strony internetowej CEM trwajgcej dluzej niz
godzine, uniemozliwiajgcej dokonanie zgloszenia w okresie tygodnia przed
uptywem terminéw, o ktérych mowa w ust. 5, termin ten przedtuza si¢ z urzedu
0 czas trwania awarii.

7. Wniosek jest generowany w systemie teleinformatycznym CEM po
wprowadzeniu przez wnioskodawce do formularza na stronie internetowe;
CEM danych wymienionych w ust. 8. Wnioskodawca po pobraniu i
wydrukowaniu wniosku podpisuje go wiasnorecznie, a nastepnie sklada do
dyrektora CEM.

8. Wniosek zawiera nastepujace dane wnioskodawcy:

1)  imig (imiona) i nazwisko;

2) date urodzenia;

3) miejsce urodzenia;

4) numer PESEL, a w przypadku jego braku — cechy dokumentu
potwierdzajacego tozsamogd: nazwe i numer dokumentu oraz panstwo
wydania;

5) obywatelstwo (obywatelstwa);

6) adres poczty elektronicznej i adres do korespondencji, a takze, jezeli
posiada, numer telefonu;

7)  numer i date wydania dyplomu lekarza albo Iekarza dentysty;

8) nazwe, panstwo, miejscowosé i siedzibe uczelni, w ktorej wnioskodawca
ukonczyt studia na kierunku lekarskim albo lekarsko-dentystycznym, oraz

date ich ukoriczenia.



Liczba stron: 146 Data : 2020-05-27 Nazwa pliku : 281-14.NK.DOCX
IX kadencja/druk 172 i 172A

9. Do wniosku wnioskodawea dofgcza dyplom lekarza albo lekarza
dentysty.

10. Dyplom, o ktérym mowa w ust. 9, spelnia nastepujace wymagania:

1)  zostal zalegalizowany przez konsula Rzeczypospolitej Polskiegj
wlasciwego dla pafistwa, na ktérego terytorium lub w ktérego systemie
szkolnictwa WyZszego wydano ten dyplom, albo

2) na dyplomie lub jego duplikacie umieszczono albo dolgczono do
dokumentu apostille, jezeli dyplom zostal wydany przez uprawniony
organ wlasciwy dla panstwa bedacego strong Konwencji Znoszacej
wymog legalizacji zagranicznych dokumentow urzedowych, sporzadzonej
w Hadze dnia 5 pazdziernika 1961 r. (Dz. U, 22005 r. poz. 9381 939), na
ktérego terytorium lub w ktérego systemie szkolnictwa wyZszego wydano
ten dyplom.

11. Dyplom, o ktérym mowa w ust. 9, wydany w innym J¢zyku niz jezyk
polski dolacza sie wraz z thumaczeniem na jezyk polski sporzadzonym przez
thumacza przysieglego prowadzacego dzialalnosé w Rzeczypospolitej Polskiej
lub w innym panstwie cztonkowskim Unii Europejskiej.

12. Wnioskodawca, zamiast oryginatu dyplomu, o ktérym mowa w ust. 9,
moze zlozy¢ jego kopie poswiadczong za zgodno$¢ z oryginalem przez
notariusza albo przez Wystepujgcego w sprawie pelnomocnika wnioskodawcy
bedacego adwokatem albo radcg prawnym,

13. Wnioskodawca wnosi oplate €gzaminacyjng w wysokosci okreslonej
W przepisach wydanych na podstawie art. 6h ust. 1, nie wyzszej niz 25%
przecietnego miesigcznego wynagrodzenia w sektorze przedsigbiorstw bez
wyplaty nagréd z zysku za ubiegly rok, oglaszanego, w drodze obwieszczenia,
przez Prezesa Gléwnego Urzedu Statystycznego w Dzienniky Urzedowym
Rzeczypospolite; Polskiej ,,Monitor Polski?.

14. Oplata egzaminacyjna stanowi dochgd budzetu panistwa.

15. Oplata €gzaminacyjna jest wnoszona na rachunek bankowy wskazany
przez CEM. Oplate €gzaminacyjng uiszcza si¢ niezwlocznie PO wniesieniu
wniosku nie pézniej niz w terminie 5 dni roboczych od dnia uplywu terminu, o

ktérym mowa w ust. 5.
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16. W przypadku:

1) niewniesienia oplaty egzaminacyjnej albo wniesienia jej w wysokosci
nizszej niz nalezna,
2) stwierdzenia brakow formalnych we wniosku Iub jego zatgcznikach

innych niz wymienione w pkt 1
— dyrektor CEM wzywa wnioskodawce do uzupelnienia brakéw formalnych
poczty elektroniczng na adres wskazany we wniosku. Przepisy art. 64 ustawy z
dnia 14 czerwca 1960 r. — Kodeks postepowania administracyjnego stosuje sie z
zastrzezeniem, ze wprzypadku bezskutecznego uplywu terminu do
uzupelnienia brakéw formalnych dotkniete nim zgloszenie do LEW albo
LDEW traktuje si¢ jako niezlozone.

17. Dyrektor CEM zawiadamia wnioskodawce o miejscu i terminie
przeprowadzenia LEW albo LDEW oraz nadanym numerze kodowym.
Zawiadomienie jest przekazywane na adres wskazany we wniosku, nie p6Zniej
niz 14 dni przed terminem przeprowadzenia danego LEW albo LDEW.

Art. 6d. 1. LEW albo LDEW skiada si¢ przed Komisjg Egzaminacyjng.

2. Czlonkéw Komisji Egzaminacyjnej powoluje i odwotluje dyrektor
CEM.

3. Kandydatéw do Komisji Egzaminacyjnej zglaszaja dyrektor CEM,
rektorzy polskich uczelni prowadzacych ksztalcenie na kierunku lekarskim Jub
lekarsko-dentystycznym, Naczelna Rada Lekarska i wojewodowie.

4. Czonkiem Komisji Egzaminacyjnej nie moze by¢ osoba skazana
prawomocnym wyrokiem sadu za przestepstwo umyslne scigane z oskarzenia
publicznego lub umyslne przestepstwo skarbowe.

5. Przewodniczacym Komisji Egzaminacyjnej jest osoba wskazana przez
dyrektora CEM.

6. W celu przeprowadzenia LEW albo LDEW w ustalonych terminach i
miejscach dyrektor CEM wyznacza sposréd czlonkéw Komisji Egzaminacyjnej
Zespoly Egzaminacyjne i ich przewodniczacych.

7. Czlonkiem Zespotu Egzaminacyjnego nie moze by¢ osoba, w stosunku
do ktorej kandydat do zlozenia LEW albo LDEW w tym Zespole
Egzaminacyjnym jest:

1) jego matzonkiem;
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2) osobg pozostajaca z nim w stosunku:
a) pokrewienstwa albo powinowactwa do drugiego stopnia,
b) przysposobienia;
3)  osoba pozostajaca z nim we wspolnym pozyciu;
4)  osobg pozostajaca wobec niego w stosunku zaleznosci stuzbowe;j.

8. Powody wylaczenia okreslone w ust, 7 pkt 1 i 2 trwaja mimo ustania
malzenistwa lub przysposobienia.

9. Czlonkowie Zespotu Egzaminacyjnego przed rozpoczeciem LEW albo
LDEW skiadajg dyrektorowi CEM pisemne os$wiadczenie, pod rygorem
odpowiedzialnosci karnej, ze nie pozostaja z zadnym ze zglaszajacych si¢ do
LEW albo LDEW przed tym Zespotem Egzaminacyjnym w stosunku, o ktérym
mowa w ust. 7, oraz nie zostali skazani prawomocnym wyrokiem sadu za
przestgpstwo umyslne sScigane z oskarzenia publicznego Iub umygine
przestepstwo skarbowe. Skladajacy oswiadczenie Jest obowigzany do zawarcia
w nim klauzuli nastepujacej tresci: , Jestem swiadomy odpowiedzialnosci
karnej za zlozenie falszywego oswiadczenia.”. Klauzula ta zastepuje pouczenie
organu o odpowiedzialnosci karnej za skladanie falszywych o$wiadczen.

10. Dyrektor CEM odwoluje cztonka Komisji Egzaminacyjnej w
przypadku:

1) zlozenia rezygnacji;
2)  choroby uniemozliwiajacej sprawowanie przez niego funkcji czlonka

Komisji Egzaminacyijne;;

3) niewykonywania lub nienalezytego wykonywania obowigzkéw czlonka

Komisji Egzaminacyjnej;

4) skazania prawomocnym wyrokiem sadu za przestepstwo umyS$lne $cigane

z oskarzenia publicznego lub umyslne przestepstwo skarbowe;

5) Zlozenia niezgodnego z prawda oswiadczenia, o ktérym mowa w ust. 9.

11. Czlonkom Zespotow Egzaminacyjnych oraz komisji, o ktérej mowa w
art. 6g ust. 2, przyshuguje:

1)  wynagrodzenie za udzial w pracach tego Zespotu albo tej komisji, w
wysokosei nie wyzszej niz 500 2t dla przewodniczacego i nie WyZzszej niz

300 zt dla czlonka;
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2)  zwrot kosztéw przejazdu w wysokosci i na warunkach okreslonych w
przepisach wydanych na podstawie art. 77° § 2 ustawy z dnia 26 czerwca
1974 r. — Kodeks pracy (Dz. U. z 2019 r. poz. 1040, 1043 i 1495)
przystugujacych pracownikom z tytulu podrézy stuzbowej na obszarze
kraju;

3)  zwolnienie od pracy w dniu wykonywania czynnosci tego Zespotu albo tej
komisji, bez zachowania prawa do wynagrodzenia w przypadku
organizowania LEW albo LDEW w dniu roboczym.

12. Szczegblowy tryb wyplaty wynagrodzenia, o ktérym mowa w ust. 11
pkt 1, oraz zwrotu kosztéw, o ktérych mowa w ust. 11 pkt 2, okresla, w drodze
zarzadzenia, dyrektor CEM.

Art. 6e. 1. LEW albo LDEW skladane s3 w formie pisemnych testéw,
odrebnych dla zawodu lekarza i zawodu lekarza dentysty, opracowanych na
kazdy termin egzaminu przez dyrektora CEM w porozumieniu z
przedstawicielami polskich uczelni prowadzacych ksztalcenie na kierunku
lekarskim i lekarsko-dentystycznym w zakresie zagadnien objetych standardem
ksztalcenia dla jednolitych studiéw magisterskich na kierunku lekarskim albo
lekarsko-dentystycznym.

2. Pytania testowe LEW i LDEW obejmujg odpowiednio program studiéw
na kierunku lekarskim albo lekarsko-dentystycznym na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej.

3. Testy i pytania testowe LEW i LDEW $3 opracowywane, przetwarzane,
dystrybuowane i przechowywane w sposob uniemozliwiajgcy dostep do nich
osobom innym niz uczestniczace w ich Opracowywaniu, przetwarzaniu,
dystrybuowaniu i przechowywaniu, przeprowadzajacym LEW lub LDEW lub
sprawujacym nadzdr nad ich przeprowadzeniem.

4. Testy i pytania testowe LEW i LDEW mogg by¢ udostgpnione
wylacznie zdajgcemu egzamin, na Jego wniosek, po ich wykorzystaniu w LEW
albo LDEW. Dyrektor CEM udostepnia testy i pytania testowe w drodze ich
okazania w siedzibie CEM. Zakazane jest wynoszenie poza siedzibe¢ CEM
udostepnianych testow i pytan testowych oraz ich reprodukowanie, kopiowanie

Jakakolwiek technika lub przepisywanie. W przypadku naruszenia tego zakazu
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udostepnianie zostaje przerwane. Przebieg udostepniania moze by¢
monitorowany za pomocg urzadzen rejestrujacych obraz i dzwiek.

5. Udostgpnieniu na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 6 wrzesnia
2001 r. o dostepie do informacji publicznej (Dz. U. z 2019 r. poz. 1429)
podlegaja wylacznie pytania testowe wraz z poprawnymi odpowiedziami
wykorzystane na potrzeby LEW lub LDEW, po uplywie 5 lat od dnia
przeprowadzenia tego egzaminu.

6. Obraz i dzwiek zarejestrowane podczas przebiegu LEW i LDEW [ub
udostepniania testow i pytan testowych podlegajg archiwizacji przez okres 3
miesiecy od dnia powstania zapisu. Pracownicy CEM oraz inne osoby
przeprowadzajagce  lub nadzorujace  egzamin uzyskuja dostep do
zarchiwizowanych materiatéw w zakresie realizacji ich ustawowych zadan, po
otrzymaniu upowaznienia wydanego przez administratora danych.

Art. 6f. 1. Zglaszajacy si¢ do LEW albo LDEW przedstawia bezposrednio
przed egzaminem Zespotowi Egzaminacyjnemu, o ktérym mowa w art. 6d ust.
6, dokument potwierdzajacy tozsamogé. W przypadku braku dokumenty
potwierdzajacego tozsamosé zglaszajacego sie nie moze on przystapi¢ do
egzaminu.

2. LEW i LDEW polegajg na rozwigzaniu odpowiedniego testu
skladajacego sie z 200 pytan zawierajgcych 5 odpowiedzi, z ktérych tylko jedna
jest prawidlowa. Za kazdg prawidlows odpowiedz uzyskuje si¢ 1 punkt. W
przypadku braku odpowiedzi, zaznaczenia nieprawidlowe; odpowiedzi albo
zaznaczenia wigcej niz jednej odpowiedzi punkty nie s przyznawane.

3. Przebieg LEW i LDEW moze by¢ dokumentowany za pomoca
urzadzen rejestrujacych obraz i dzwigk, o czym zglaszajacego si¢ do LEW albo
LDEW informuje sie w zawiadomieniu o egzaminie lub bezposrednio przed
rozpoczgciem egzaminu.

4. Test jest r0ZWigzywany przez zdajacego samodzielnie. Podczas
zdawania LEW albo LDEW zdajacy nie moze korzysta¢ z zadnych pomocy
naukowych i dydaktycznych, a takze nie moze korzysta¢ z urzadzen stuzacych
do kopiowania oraz przekazywania i odbioru informacji. Naruszenie tego

zakazu lub rozwigzywanie testu niesamodzielnie stanowia podstawe
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zdyskwalifikowania zdajacego, co jest rOwnowazne z uzyskaniem przez niego
wyniku negatywnego.

5. W przypadku stwierdzenia w trakcie egzaminu naruszenia zakazu, o
ktorym mowa w ust. 4, lub rozwigzywania testu niesamodzielnie,
przewodniczacy Zespotu Egzaminacyjnego, o ktérym mowa w art. 6d ust. 6,
dokonuje dyskwalifikacji zdajacego i odnotowuje fakt dyskwalifikacji wraz ze
wskazaniem jej Przyczyny oraz godziny przerwania egzaminu testowego w
protokole egzaminacyjnym.

6. W przypadku stwierdzenia, po zakonczeniu LEW albo LDEW, na
podstawie analizy obrazu i dzwicku zarejestrowanych za pomocg urzadzen
rejestrujacych obraz idzwiek, o ktérych mowa w ust. 3, ze zdajacy naruszyt
zakaz, o ktérym mowa w ust. 4, lub rozwigzal test niesamodzielnie,
Przewodniczacy Komisji Egzaminacyjnej, o ktérym mowa w art. 6d ust. 5,
dokonuje dyskwalifikacji zdajacego i odnotowuje ten fakt wraz ze wskazaniem
przyczyny dyskwalifikacji w protokole €gzaminacyjnym.

7. O dyskwalifikacji dyrektor CEM zawiadamia na piSmie osobe
zdyskwalifikowana.

8. Osoba zdyskwalifikowana nie moze przystagpi¢ do LEW albo LDEW
w kolejnym  najblizszym terminie €gzaminu  przypadajacym po dniu
dyskwalifikacji,

Art. 6g. 1. Zdajacy LEW albo LDEW w danym terminie moze wnies¢ w
trakcie egzaminu albo bezposrednio po jego zakoniczeniu, przed opuszczeniem
sali egzaminacyjne;j, merytoryczne zastrzezenie do pytania testowego
wykorzystanego podczas LEW albo LDEW. Zastrzezenie sklada sig
dyrektorowi CEM na formularzu, ktérego wzoér opracowuje CEM.

2. Zastrzezenie rozpatruje w terminie 7 dni od dnia, w ktérym odby} sie
egzamin, komisja powolana przez dyrektora CEM sposrod osoéb, ktérych
wiedza, do$wiadczenie i autorytet daja rekojmie prawidlowego rozpatrzenia
wniesionych zastrzezen. Osoby te sg zglaszane przez rektoréw polskich uczelni
prowadzacych ksztatcenie na kierunku lekarskim lub lekarsko-dentystycznym.
W przypadku uznania zastrzezenia komisja uniewaznia pytanie testowe objete

zastrzezeniem. Rozstrzygniecie to powoduje obnizenie maksymalnej mozliwej
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do uzyskania liczby punktéw z testu. Za uniewaznione pytanie testowe nie
przyznaje si¢ punktow.

3. Rozstrzygnigcie, o ktérym mowa w ust. 2, jest niewazne, jezeli
nastepuje niezgodnie z warunkami okreslonymi w ust. 2. Niewaznos¢ stwierdza
dyrektor CEM, w drodze zarzadzenia, nie pozniej niz w terminie 3 dni od dnia
przekazania przez komisje informacji o uniewaznieniu pytania testowego.

4. Pozytywny wynik LEW albo LDEW uzyskuje zdajacy, ktéry uzyskat co
najmniej 60% maksymalne; liczby punktéw z testu. Wynik egzaminu nie
stanowi decyzji w rozumieniu ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. — Kodeks
postepowania administracyjnego.

5. Osoba, ktéra nie uzyskala pozytywnego wyniku LEW albo LDEW,
moze przystapi¢ ponownie do egzaminu w innym terminie.

6. Osobie, ktora uzyskala pozytywny wynik LEW albo LDEW, dyrektor
CEM wydaje swiadectwo zlozenia LEW albo LDEW w terminie 21 dni od dnia
zloZenia egzaminu. Podpis dyrektora CEM umieszczony na $wiadectwie moze
by¢ odwzorowany mechanicznie. Wynik egzaminu danej osoby jest jej
udostepniany na stronie internetowej CEM. Na wniosek tej osoby dyrektor
CEM wydaje odptatnie duplikat $wiadectwa ztozenia LEW albo LDEW albo
odpis takiego $wiadectwa albo dokonuje jego wymiany. Opfata za te czynnosci
wynosi 50 zL. Optaty nie wnosi sie, w przypadku gdy wymiana wynika z bledu
CEM.

7. W przypadku razgcych uchybief formalnych w przeprowadzeniu LEW
albo LDEW lub nieprzewidzianych  sytuacji majacych wplyw na
przeprowadzenie LEW albo LDEW dyrektor CEM, na wniosek czlonka
Zespolu Egzaminacyjnego, zdajgcego albo zurzedu, moze uniewaznié
odpowiednio LEW albo LDEW dla poszcezegblnych albo wszystkich zdajacych.

8. Dyrektor CEM podejmuje rozstrzygniecie w sprawie uniewaznienia
LEW albo LDEW w terminic 14 dni od dnia powzigcia informacji o
przyczynach uzasadniajgcych uniewaznienie.

9. O rozstrzygnigciu, o ktérym mowa w ust. 7, dyrektor CEM zawiadamia
na pismie osobe, ktéra ztozyla wniosek.

10. Komunikat o rozstrzygnieciu, o ktérym mowa w ust. 7, dyrektor CEM

zamieszcza na stronie internetowej CEM, a osobie, ktérej egzamin zostal



Liczba stron : 146 Data: 2020-05-27 Nazwa pliku : 281-14.NK.DOCX
IX kadencja/druk 172 i 172A

uniewazniony, przekazuje rozstrzygnigcie za posrednictwem  s$rodkéw
komunikacji elektronicznej, wykorzystujagc adres poczty clektronicznej, o
ktérym mowa w art. 6¢ ust. 8 pkt 6.

11. Zdajacy, ktory wystapit z wnioskiem, oraz osoba, ktérej uniewazniono
LEW albo LDEW, w terminic 7 dni od dnia przekazania informacji o
uniewaznieniu w sposéb, o ktérym mowa w ust. 10, moze zlozyé na pismie
albo za posrednictwem ePUAP odwotanie do ministra wlasciwego do spraw
zdrowia. Odwolanie sklada si¢ za posrednictwem dyrektora CEM. Dyrektor
CEM przekazuje odwolanie wraz ze swoim stanowiskiem ministrowi
wlasciwemu do spraw zdrowia w terminie 7 dni od dnia otrzymania odwolania.

12. Minister wiasciwy do spraw zdrowia wydaje ostateczne
rozstrzygniecie w terminie 7 dni od dnia otrzymania odwolania.

13. Uniewaznienic LEW albo LDEW powoduje, ze traktuje sie
odpowiednio LEW albo LDEW jako niebyly. W przypadku uniewaznienia
LEW albo LDEW z przyczyn nielezacych po stronie zdajacego CEM dokonuje
zwrotu oplaty, o ktérej mowa w art. 6¢ ust. 13.

14. Do rozstrzygnieé¢ i postepowania, o ktérych mowa w ust. 7-13, nie
stosuje sig przepisow ustawy z dnia 14 czerwca 1960 . — Kodeks postepowania
administracyjnego, z wyjatkiem przepiséw dotyczacych wylaczenia pracownika
1 organu, petnomocnictw, sposobu  obliczania terminéw, wydawania
uwierzytelnionych odpiséw lub kopii akt sprawy oraz sprostowar.

15. Dokumentacja dotyczaca LEW i LDEW Jest przechowywana przez
CEM zgodnie z przepisami art. 5 i art. 6 ustawy z dnia 14 lipca 1983 r. o
narodowym zasobie archiwalnym i archiwach (Dz. U. 22019 1. poz. 553, 730 i
2020).

Art. 6h. 1. Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze

rozporzadzenia:

1)  zakres problematyki uwzglednianej przy opracowywaniu pytan LEW i
LDEW, biorac pod uwage minimalne wymogi ksztalcenia okreslone w
przepisach prawa Unii Europejskiej oraz standardy ksztalcenia,

2) tryb powotywania czionkéw Komisji Egzaminacyjnej, o ktérej mowa w
art. 6d ust. 1, i komisji, o ktérej mowa w art. 6g ust. 2,

3)  wzdr oswiadczenia, o ktérym mowa w art. 6d ust. 9,
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7)

4)  sposob i tryb przeprowadzania LEW i LDEW,

5)  wysokosé optaty, o ktérej mowa w art. 6¢ ust. 13,

6) wysoko$¢ wynagrodzenia dla czlonkow j przewodniczacych Zespotow
Egzaminacyjnych, o ktérych mowa w art. 6d ust. 6, oraz komisji, o ktorej
mowa w art. 6g ust. 2,

7)  wzory $wiadectwa ztozenia LEW i $wiadectwa zlozenia LDEW,

8) tryb wydawania przez dyrektora CEM duplikatu albo odpisu $wiadectwa
ztozenia LEW albo $wiadectwa zlozenia LDEW oraz sposéb uiszczania
oplaty, o ktérej mowa w art. 6g ust. 6,

9) tryb dokonywania przez dyrektora CEM wymiany $wiadectwa zlozenia
LEW i $wiadectwa ztozenia LDEW

— majac na uwadze zakres wiedzy 1 umiejetnosci, ktére zglaszajacy si¢ do LEW

albo LDEW powinien posiadaé, oraz uwzgledniajac prawidlowe przygotowanie

i przebieg LEW i LDEW oraz zachowanie bezstronnosci pracy Zespolow

Egzaminacyjnych, o ktérych mowa w art. 6d ust. 6, i komisji, o ktérej mowa w

art. 6g ust. 2, naklad ich pracy, a takze koniecznosé zapewnienia prawidlowego

tworzenia dokumentacji dotyczacej ztozenia LEW albo LDEW.
2. Dyrektor CEM wydaje regulamin porzadkowy LEW albo LDEW,
zatwierdzany przez ministra wiasciwego do spraw zdrowia.”;

w art. 7:

a) wust. 1 pkt | otrzymuje brzmienie:

»1) posiada:
a) dyplom lekarza albo lekarza dentysty wydany:

— przez polskg szkote wyzsza lub

~ W innym niz Rzeczpospolita Polska panstwie czionkowskim
Unii Europejskiej, lub

— W innym panstwie niz panstwo cztonkowskie Unii
Europejskiej, pod warunkiem ze dyplom zostal uznany w
Rzeczypospolitej Polskiej za rownowazny zgodnie z
przepisami o szkolnictwie WYZszym 1 nauce oraz ze spelnia
minimalne wymogi ksztalcenia okreslone w przepisach Unii

Europejskiej albo

16
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b) dyplom lekarza albo lekarza dentysty wydany w innym panstwie
niz panstwo czlonkowskie Unii Europejskiej i $wiadectwo

ztozenia LEW albo LDEW;”,

b)  po ust. 2 dodaje sie ust. 2a~21 w brzmieniu:

»2a. Okregowa rada lekarska moze przyznaé prawo wykonywania

zawodu lekarza albo prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty na

okreslony zakres czynnosci zawodowych, czas i miejsce zatrudnienia w

podmiocie wykonujagcym dzialalnosé lecznicza osobie, ktéra spetnia

nastepujgce warunki:

D
2)

3)
4)

5)
6)

7

8)

wykazuje znajomos¢ j¢zyka polskiego okreslong w ust. 3;

uzyskata zaswiadczenie od podmiotu wykonujacego dzialalno$é
leczniczg zawierajace  deklaracije okreslajaca wykaz komérek
organizacyjnych  zakladu leczniczego i czas planowanego
zatrudnienia ze wskazaniem zakresu realizacji  $wiadczen
zdrowotnych zgodnego =z posiadanym tytulem specjalisty w
okreslonej dziedzinie medycyny;

posiada pelng zdolno$¢ do czynnosci prawnych;

posiada stan zdrowia pozwalajacy na wykonywanie zawodu lekarza
albo lekarza dentysty;

wykazuje nienaganng postawe etyczna;

uzyskala prawo pobytu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,
zgodnie z odrgbnymi przepisami;

posiada co najmniej trzyletnie doswiadczenie zawodowe jako lekarz
specjalista w danej dziedzinie, uzyskane w okresie pieciu lat
bezposrednio poprzedzajacych uzyskanie zaswiadczenia, o ktérym
mowa w pkt 2;

posiada dyplom lekarza, lekarza dentysty potwierdzajacy ukonczenie
co najmniej piecioletnich studiéw oraz dyplom potwierdzajacy
uzyskanie tytutu specjalisty, wydany w innym panstwie niz panstwo
czionkowskie Unii Europejskiej, jezeli dyplom lub jego duplikat jest
zalegalizowany przez konsula Rzeczypospolitej Polskiej, wlasciwego
dla panstwa, na ktérego terytorium lub w ktérego systemie

szkolnictwa wyzszego wydano ten dyplom albo na dyplomie, lub

17
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Jego duplikacie umieszczono albo dotaczono do dokumentu apostille,

jezeli dyplom zostat wydany przez uprawniony organ wlasciwy dla

panstwa bedgcego strong Konwencji znoszacej wymog legalizacji

zagranicznych dokumentéw urzedowych, sporzgdzonej w Hadze dnia

5 pazdziernika 1961 r., na ktorego terytorium lub w ktérego systemie

szkolnictwa wyzszego wydano ten dyplom;
9) odbyla szkolenie specjalizacyjne odpowiadajgce w istotnych

elementach merytorycznych programowi szkolenia specjalizacyjnego

w Rzeczypospolitej Polskiej.

2b. W celu uzyskania prawa wykonywania zawodu, o ktérym mowa
W ust. 2a, przedstawia sig okregowej radzie lekarskiej, na obszarze ktorej
osoba, o ktorej mowa w ust. 2a, zamierza wykonywaé zawdd, dokumenty
potwierdzajace spelnienie wymagan okreslonych w ust, 2a, Mozna
przedstawi¢ réwniez inne dokumenty poswiadczajace  posiadanie
kwalifikacji zawodowych odpowiadajgcych  zakresowi Swiadczen
zdrowotnych wskazanych w zaswiadczeniu, o ktérym mowa w ust. 2a pkt
2.

2c. Okregowa rada lekarska przyznaje prawo wykonywania zawodu
osobie, o ktorej mowa w ust. 2a, na okres i miejsce jego wykonywania
wskazane w zaswiadczeniu, o ktérym mowa w ust. 2a pkt 2, oraz okresla
w uchwale program i liczbe godzin szkolenia praktycznego, o ktérym
mowa w ust. 2d, a takze zakres czynnosci zawodowych, do wykonywania
ktorych lekarz albo lekarz dentysta jest uprawniony w podmiocie, o
ktérym mowa w ust. 2a pkt 2, biorac pod uwagg posiadane przez niego
kwalifikacje i do$wiadczenie zawodowe potwierdzone dokumentami, o
ktérych mowa w ust. 2b.

2d. Lekarz albo lekarz dentysta posiadajacy prawo wykonywania
zawodu, o ktérym mowa w ust. 2a, ma obowigzek odbycia w podmiocie, o
ktérym mowa wust. 2a pkt 2, szkolenia praktycznego trwajacego nie
dluzej niz 12 miesigey. Lekarz albo lekarz dentysta odbywa szkolenie
praktyczne na podstawie umowy o pracg zawartej z podmiotem
wykonujacym  dziatalnosé leczniczg na czas okreslony odpowiadajacy

liczbie godzin wskazanych w uchwale, o ktérej mowa ust. 2¢c. Okres
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obejmujacy wydanie prawa wykonywania zawodu, o ktérym mowa w ust.
2a, obejmuje czas trwania tego szkolenia.

2e. Lekarz albo lekarz dentysta, o ktérym mowa w ust. 2d, odbywa
szkolenie praktyczne pod nadzorem opiekuna bedacego lekarzem
posiadajgcym specjalizacje II stopnia lub tytut specjalisty w danej
dziedzinie medycyny wyznaczonego przez kierownika podmiotu, o ktérym
mowa w ust. 2a pkt 2,

2f. Szkolenie praktyczne okreslone w ust. 2d konczy si¢ wydaniem
opinii przez opiekuna.

2g. W przypadku wydania pozytywnej opinii, o ktérej mowa w ust.
21, podmiot, o ktérym mowa w ust. 2a pkt 2, zatrudnia lekarza albo lekarza
dentyste na podstawie umowy o prace na czas okreslony nie dtuzszy niz
okres do dnia uplywu waznosci prawa wykonywania zawodu, o ktérym
mowa w ust. 2a. Przepisu art. 25' ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. —
Kodeks pracy nie stosuje sie.

2h. W przypadku wydania negatywnej opinii, o ktorej mowa w ust.
2f, albo rozwiazania umowy o prace podmiot, o ktérym mowa w ust. 2a
pkt 2, niezwlocznie powiadamia o tym fakcie wlasciwa okregowa rade
lekarska, ktéra wydala prawo wykonywania zawodu, o ktérym mowa w
ust. 2a. Okregowa rada lekarska niezwlocznie po otrzymaniu
powiadomienia o wydaniu negatywnej opinii albo rozwiazaniu umowy o
pracg skresla lekarza albo lekarza dentyste z listy, o ktérej mowa w art. 6
ust. 1 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich.

2i. Podczas realizacji umowy, o ktérej mowa w ust. 2d i 2g, lekarz
albo lekarz dentysta nie moze na terytorium Rzeczypospolite] Polskie;j
wykonywa¢ zawodu poza podmiotem leczniczym, z ktérym zawart
umowe.

2j. Prawo wykonywania zawodu, o ktérym mowa w ust. 2a, wygasa
w przypadku:
1)  uzyskania przez lekarza albo lekarza dentyste prawa wykonywania

zawodu, o ktérym mowa w ust. 1;
2)  skreslenia z listy, o ktorej mowa w art. 6 ust. 1 ustawy z dnia 2

grudnia 2009 r. o izbach lekarskich;
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8)

3)  uplywu czasu, na ktéry zostato wydane;

4)  ubezwlasnowolnienia catkowitego albo czesciowego,

5)  utraty prawa pobytu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej;

6) zlozenia przez lekarza albo lekarza dentyst¢ os$wiadczenia o
zrzeczeniu si¢ tego prawa;

7)  $mierci.

2k. Prawo wykonywania zawodu, o ktérym mowa w ust. 2a, jest
wydawane na okres nie dtuzszy niz 5 lat. Nie mozna przedtuzy¢ ani wydaé
nowego prawa wykonywania zawodu na warunkach okreslonych w ust. 2a
po uptywie 5 lat od daty jego wydania.

21. Okregowa rada lekarska niezwlocznie, nie pozniej jednak niz w
terminie 3 miesiecy od dnia zlozenia wszystkich dokumentow
potwierdzajgcych spetnianie wymagan okreslonych w ust. 2a, przyznaje
prawo wykonywania zawodu lekarza albo prawo wykonywania zawodu
lekarza dentysty, o ktérym mowa w ust. 2a, albo odmawia przyznania tego

prawa.”;

po art. 7b dodaje sie art. 7c—7e w brzmieniu:

»Art. 7¢c. 1. Dokumenty ,,Prawo wykonywania zawodu lekarza” oraz

»Prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty” potwierdzajace przyznanie

prawa, o ktérym mowa w art. 5 ust. 1 albo w art. 7 ust. 1, zawieraja:

1)

2)
3)
4)
5)
6)
7)

8)

nazw¢ dokumentu — ,,Prawo wykonywania zawodu lekarza” albo ,.Prawo
wykonywania zawodu lekarza dentysty” i nazwe dokumentu w jezyku
angielskim;

numer prawa wykonywania zawodu;

dat¢ uzyskania prawa wykonywania zawodu i termin jego waznosci;
wskazanie organu przyznajacego prawo wykonywania zawodu;

imi¢ (imiona) i nazwisko lekarza albo lekarza dentysty;

tytul zawodowy;

wizerunek twarzy lekarza albo lekarza dentysty, zgodny z zasadami
okreslonymi w ustawie z dnia 6 sierpnia 2010 r. o dowodach osobistych
(Dz. U. 22019 1. poz. 653, 730 i 2294);

numer seryjny dokumentu;

20
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9

10)

11)
12)

adnotacje o tresci odpowiednio: ,Prawo wykonywania zawodu jest
dokumentem uprawniajacym do wykonywania zawodu lekarza na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej” albo ,,Prawo wykonywania zawodu
jest dokumentem uprawniajacym do wykonywania zawodu lekarza
dentysty na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej”;

adnotacje o tresci: ,,Szczegétowe informacje dostepne sa w Centralnym
Rejestrze Lekarzy i Lekarzy Dentystow Rzeczypospolitej Polskiej:
http://rejestr.nil.org.pl/”;

wizerunek orta ustalony dla godta Rzeczypospolitej Polskiej;

elementy zabezpieczajagce przed przerobieniem, podrobieniem i
sfalszowaniem  uwzgledniajace  minimalne zabezpieczenia  dla
dokumentéw publicznych kategorii pierwszej grupy drugiej okreslone w
przepisach wydanych na podstawie art. 7 ust. 5 ustawy z dnia 22 listopada
2018 r. o dokumentach publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 53, 1091 i
1716).

2. Dokumenty ,Prawo wykonywania zawodu lekarza” oraz »PTawo

wykonywania zawodu lekarza dentysty” potwierdzajace przyznanie prawa, o

ktérym mowa w art. 5 ust. 7, art. 5f, art. 7 ust. 1a, 2 albo 2a, zawierajg:

1)
2)

dane, o ktérych mowa w ust. 1;

adnotacj¢ wskazujacg odpowiednio zakres czynnosci zawodowych oraz
czas 1miejsce zatrudnienia, na jakie zostato przyznane dane prawo
wykonywania zawodu.

Art. 7d. 1. Dokument ,Prawo wykonywania zawodu lekarza” oraz

dokument ,Prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty” podlegaja

uniewaznieniu:

1) z dniem zawiadomienia o jego utracie albo Zniszczeniu,

2) z dniem utraty prawa wykonywania zawodu przez jego posiadacza
wskutek skredlenia z listy cztonkow wlasciwej okregowej izby lekarskiej
na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w art. 7 ust. 1 pkt 3-5 ustawy z
dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich;

3) z dniem wydania prawomocnego orzeczenia o zastosowaniu wobec

lekarza albo lekarza dentysty srodka kamego w postaci zakazu

wykonywania zawodu lub wydania prawomocnego orzeczenia przez sad

21
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9)
10)

lekarski o zawieszeniu prawa wykonywania zawodu lub wydania przez

okregows rade lekarskg ostatecznej uchwaly o zawieszeniy prawa

wykonywania zawodu albo z dniem nadania tej uchwale w tym zakresie
rygoru natychmiastowej wykonalnosci;

4)  zdniem odbioru dokumentu wydanego w miejsce poprzedniego;

5)  po uplywie 3 miesi¢gey od dnia zmiany danych, ktére zamieszeza si¢ w
dokumencie w przypadku nieziozenia przez posiadacza dokumentu
wniosku o jego wymiang.

2. Uniewaznienia dokumentu dokonuje, w formie zarzgdzenia, prezes
okregowej rady lekarskiej, ktorej lekarz jest cztonkiem.

3. Uniewazniony dokument Jest uszkadzany fizycznie przez pracownika
okregowej izby lekarskiej w spos6b uniemozliwiajacy jego dalsze uzytkowanie.

4. Po dokonaniu czynnosci, o ktérej mowa w ust 3, uniewazniony
dokument przechowuje si¢ w aktach osobowych lekarza prowadzonych przez
okrg¢gows rade lekarska.

Art. 7e. Minister wilasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii
Naczelnej Rady Lekarskiej, okresli, w drodze rozporzadzenia, wzory
dokumentéw prawa wykonywania zawodu, o ktérych mowa w art, e,
szczegotowy opis tych dokumentéw, w tym tresé adnotacji, o ktérych mowa w
art. 7c ust. 2 pkt 2, szczeglowe rodzaje zabezpieczenia ich przed
przerobieniem, podrobieniem lub uzyciem przez osobe nieuprawniong, kierujac
si¢ koniecznoscig zapewnienia ochrony danych osobowych oraz sposobem
uzytkowania dokumentu.”;
uchyla si¢ art. 8a;

w art. 9:

a) wust. 1 wprowadzenie do wyliczenia otrzymuje brzmienie:

»Lekarz o odpowiednio wysokich kwalifikacjach, nieposiadajgcy prawa

wykonywania zawodu na terytorium Rzeczypospolite; Polskiej, ale

posiadajacy to prawo w innym panstwie, moze prowadzi¢ teoretyczne i

praktyczne nauczanie zawodu lekarza lub bra¢ udziat w konsylium

lekarskim i wykonywaé  zabiegi, ktérych potrzeba wynika z tego
konsylium lub programu nauczania, jezeli czynnosci te nie Sq powtarzane

W sposob ciagly, oraz jezeli:”,

22
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b) po ust. 1 dodaje sie ust. 1ai 1b w brzmieniu:

d)

»la. Wlasciwa okregowa rada lekarska moze odmowié udzielenia
zgody, o ktorej mowa w ust. 1 pkt 1 i 2, jezeli stwierdzi, Ze uczestnictwo
lekarza w czynnosciach, o ktorych mowa w ust. 1, powtarza si¢ w sposéb
ciggly, biorac pod uwage okres, na jaki lekarz jest zaproszony,
czgstotliwosé, regularnosé i cigglosé takich zaproszen.

Ib. W przypadku pozyskania informacji o uczestnictwie lekarza
w czynnosciach, o ktorych mowa w ust. 1, bez uzyskania zgody, o ktérej
mowa w ust. 1 pkt 1 i 2, wlasciwa okregowa rada lekarska kieruje do
okregowego rzecznika odpowiedzialnosci zawodowej wniosek o
wszczgcie postgpowania w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowej
lekarzy przeciwko lekarzowi, na zaproszenie ktorego lekarz, o ktérym
mowa w ust. 1, uczestniczyl w czynnosciach wymienionych w ust. 1 bez
wymaganej zgody.”,

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

»Lekarz, lekarz dentysta bedacy obywatelem panstwa czlonkowskiego

Unii Europejskiej, ktéry posiada prawo do wykonywania zawodu

lekarza lub lekarza dentysty w innym niz Rzeczpospolita Polska

panstwie czltonkowskim Unii Europejskiej, moze tymczasowo i

okazjonalnie wykonywaé zawéd lekarza, lekarza dentysty bez

koniecznosci uzyskania prawa wykonywania zawodu lekarza albo
prawa wykonywania zawodu lekarza dentysty albo bez koniecznosci
uzyskania wpisu do rejestru podmiotow wykonujacych dzialalnosé
lecznicza, jezeli ztozy w Naczelnej Radzie Lekarskiej:”,

— pkt 1 otrzymuje brzmienie:

»1) pisemne o$wiadczenic o  zamiarze tymczasowego i
okazjonalnego wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty, z
podaniem, jezeli jest to mozliwe, miejsca 1 czasu jego
wykonywania na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, oraz”,

ust. 4 otrzymuje brzmienie:

4. Lekarz, lekarz dentysta, o ktérym mowa w ust. 2, przedstawia

dokumenty okreslone w ust. 2 pkt 2—4 Naczelnej Radzie Lekarskiej przed

23
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2

h)

)

rozpoczeciem po raz pierwszy wykonywania zawodu na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej oraz kazdorazowo w przypadku istotnej zmiany
zawartych w nich informacji.”,

w ust. 5 wyrazy ,wlasciwa okrggowa rade lekarska” zastgpuje si¢
wyrazami ,,Naczelng Rade Lekarskg”,

w ust. 7 w zdaniu pierwszym wyrazy ,,Okregowa rada lekarska” zastepuje
si¢ wyrazami ,,Naczelna Rada Lekarska”,

po ust. 7 dodaje si¢ ust. 7a w brzmieniu:

»/a. Administratorem danych osobowych zawartych w rejestrze, o
ktérym mowa w ust. 5, jest Naczelna Rada Lekarska.”,

w ust. 8 wyrazy ,,Okregowa rada lekarska” zastepuje sie wyrazami
»Naczelna Rada Lekarska”,
ust. 10~12 otrzymujg brzmienie:

»10. Lekarz, lekarz dentysta, o ktérym mowa w ust. 2, skiada
oswiadczenie, ze pomieszczenia, urzadzenia i sprzet medyczny, jezeli je
posiada, spelniaja wymagania okreslone w przepisach wydanych na
podstawie art. 22 ust. 3 i 3b z uwzglednieniem ust. 3a ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej oraz spelnia wymagania
okreslone w art. 25 ust. 1 i 2 tej ustawy.

11. Do lekarza, lekarza dentysty, o ktérym mowa w ust. 2, stosuje si¢
odpowiednio przepisy art. 14—15a, art. 18 i art. 111-113 ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej.

12, Naczelna Rada Lekarska oraz okregowa rada lekarska
kazdorazowo moga oceni¢ tymczasowy i okazjonalny charakter
wykonywania zawodu, uwzgledniajac jego okres, czestotliwosé,
regularnosc i cigglosé.”,
ust. 141 15 otrzymujg brzmienie:

»14. Do lekarza, o ktérym mowa w ust. 2, stosuje si¢ odpowiednio
przepisy rozdziatu 5 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich.

15. Lekarz, o ktorym mowa w ust. 2, udzielajacy $wiadczen
tymczasowo 1  okazjonalnie  wylgcznie w  ramach  umow
mi¢dzynarodowych zawartych =z pafistwem czlonkowskim  Unii

Europejskiej w celu wspoélpracy transgranicznej w zakresie ratownictwa
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11)

12)

13)

medycznego nie sklada Naczelnej Radzie Lekarskiej dokumentéw, o
ktdrych mowa w ust. 2. Przepiséw ust. 3—13 nie stosuje si¢.”;
w art. 9a wprowadzenie od wyliczenia otrzymuje brzmienie:
»W  przypadkach, w ktérych lekarz lub lekarz dentysta tymczasowo i
okazjonalnie wykonuje zawéd na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej na
zasadach, o ktérych mowa w art. 9 ust. 213-12, Naczelna Rada Lekarska moze
wymagac od lekarza Iub lekarza dentysty przekazania pacjentom wszystkich
lub niektérych sposrod nastepujacych informacji:”;
w art. 9b w ust. 1 w pkt 1 wyraz ,,Czasowego™ zastepuje sie wyrazem
»tymcezasowego™;
w art. 14a:
a) ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»l.  Lekarski Egzamin Koncowy, zwany dalej ,LEK”, i
Lekarsko-Dentystyczny Egzamin Koricowy, zwany dalej ,LDEK”,
organizuje iprzeprowadza CEM. CEM jest pafistwows Jjednostka
budzetows podlegly ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia.”,

b) po ust. 2 dodaje si¢ ust. 2a w brzmieniu:

»2a. Terminy LEK i LDEK dyrektor CEM oglasza co najmniej na 6
miesiecy przed planowanym egzaminem.”,

¢) ust. 314 otrzymuja brzmienie:

»3. Do LEK moze przystapi¢ lekarz albo osoba, ktéra ukonczyta
10 semestrow z szescioletnich jednolitych studiow magisterskich na
kierunku lekarskim prowadzonym przez uczelni¢ majaca siedzibe w
Rzeczypospolitej Polskie;j.

4. Do LDEK moze przystapi¢ lekarz dentysta albo osoba, ktora
ukonczyla 8 semestrow z pigcioletnich jednolitych studiéw magisterskich
na kierunku lekarsko-dentystycznym prowadzonym przez uczelni¢ majaca
siedzibe w Rzeczypospolitej Polskiej.”,

d) wust. 7pkt8i9 otrzymuja brzmienie:
»8) numer i date wydania dyplomu lekarza albo lekarza dentysty albo
dat¢ wydania zaswiadczenia o ukoficzeniu jednolitych studiow
magisterskich na kierunku lekarskim albo lekarsko-dentystycznym,

albo dat¢ wydania zaswiadczenia o ukoniczeniu co najmniej 10
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semestrOw z szescioletnich jednolitych studigw magisterskich na

kierunku lekarskim, albo dat¢ wydania zaswiadczenia o ukoficzeniy

Co najmniej 8 semestrow z pigcioletnich jednolitych studiéw

magisterskich na kierunku lekarsko-dentystycznym:;

9) nazwe uczelni, w ktérej zglaszajacy si¢ ukonczy! jednolite studia
magisterskie na kierunku lekarskim lub lekarsko-dentystycznym,
oraz dat¢ ich ukonczenia albo nazwe uczelni, w ktorej zglaszajacy si¢
kontynuuje te studia, a w przypadku lekarza albo lekarza dentysty,
ktéry ukoficzyl studia na kierunku lekarskim lub lekarsko-
dentystycznym w innym panstwie niz panstwo czlonkowskie Unii
Europejskiej — nazwe polskiej uczelni, ktora przeprowadzita
nostryfikacje dyplomu ukonczenia tych studiéw albo date wydania
$wiadectwa zlozenia LEW albo LDEW;”,

ust. 8 otrzymuje brzmienie:

»8. W przypadku zlozenia zgloszenia do LEK albo LDEK, o ktérym
mowa w ust. 5, po raz drugi i kolejny, oraz za LEK albo LDEK skiadany
W jezyku obcym, o ktérym mowa w art. 5 ust. 4, zglaszajacy wnosi oplate
egzaminacyjng w wysokosci nie wyzsze] niz 10% przecigtnego
miesigcznego wynagrodzenia w sektorze przedsicbiorstw bez wyplaty
nagrod z zysku za ubiegly rok, oglaszanego, w drodze obwieszczenia,
przez Prezesa Gtownego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym
Rzeczypospolitej  Polskiej ,Monitor Polski”. Wysokos¢  optaty
cgzaminacyjnej okresla dyrektor CEM. Oplate egzaminacyjna pobiera
dyrektor CEM i stanowi ona dochéd budzetu panstwa. Oplata
egzaminacyjna jest wnoszona na rachunek bankowy wskazany przez
CEM, podany za pomocg SMK. Opfate €gzaminacyjng uiszcza si¢
niezwlocznie po dokonaniu zgloszenia, nie pézniej niz w terminie 5 dnj
roboczych od dnia uptywu terminu skiadanija zgloszen.”,

w ust. 10 zdanie pierwsze otrzymuje brzmienie:

»Dyrektor CEM zawiadamia zglaszajacego o godzinie rozpoczecia i

miejscu przeprowadzenia LEK albo LDEK oraz 0 nadanym numerze

kodowym.”,
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14)

15)

g) dodaje si¢ ust. 11 w brzmieniu:
»11. Bezplatne zlozenie po raz drugi zgloszenia do LEK albo LDEK

jest mozliwe jedynie w przypadku braku zaliczenia tego egzaminu w

pierwszym podejsciu albo nieprzystapienia do niego.”;
w art. 14c ust. 3—5 otrzymujg brzmienie:

»3. Dyrektor CEM prowadzi baze¢ pytan LEK i LDEK. Dyrektor CEM
okresla minimalng liczbe pytan w bazie. Posiadang baze pytarn LEK i LDEK
udostepnia sie na stronie internetowej CEM przed kazdym terminem LEK i
LDEK.

4. Testy na kazdy nowy termin LEK i LDEK skladajg si¢ z 30% nowych
pytan i 70% pytari wybranych z bazy pytan LEK i LDEK. Nowe pytania i testy
53 opracowywane, przetwarzane, dystrybuowane i przechowywane w sposGb
uniemozliwiajacy dostep do nich osobom Innym niz uczestniczace w ich
opracowaniu, przetwarzaniu, dystrybuowaniu i przechowywaniu lub
przeprowadzaniu LEK i LDEK, lub sprawujagcym nadzor nad ich
przeprowadzeniem.

5. Pytania testowe wraz z poprawnymi odpowiedziami po ich
wykorzystaniu sg publikowane w terminie 7 dni od dnia przeprowadzenia
€gzaminu na stronie internetowej CEM oraz gromadzone w bazie pytan LEK i
LDEK.”;

w art, 14d:
a)  po ust. 2 dodaje sie ust. 2a w brzmieniu:
»2a. Dyrektor CEM, na co najmniej 4 miesiace przed LEK i LDEK,
zamieszcza na stronie internetowej CEM wykaz zrédet bibliograficznych

w jezyku polskim wskazanych przez ekspertéw w zakresie zagadnien

objetych LEK i LDEK, na podstawie ktorych jest weryfikowana

poprawnos¢ pytan testowych LEK i LDEK ze wskazaniem okreslonych

rozdzialéw oraz wytycznych wiasciwych towarzystw naukowych, z

ktérych s przygotowywane pytania testowe.”,

b) ust. 3 otrzymuje brzmienie:
»3. Przebieg LEK i LDEK moze by¢ dokumentowany za pomocg
urzgdzen rejestrujacych obraz i dzwigk, o czym zglaszajacego sie do LEK

albo LDEK informuje sie w zawiadomieniu o egzaminie lub bezposrednio
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przed rozpoczeciem egzaminu. Obraz i dzwigk zarejestrowane podczas
przebiegu egzaminu podlegajg archiwizacji przez okres 3 miesiecy od dnia
powstania zapisu. Pracownicy CEM oraz inne osoby przeprowadzajace lub
nadzorujace egzamin uzyskuja dostep do zarchiwizowanych materialéw w
zakresie realizacji ich ustawowych zadan, po otrzymaniu upowaznienia

wydanego przez administratora danych.”;

16) w art. 14e:

a)

b)

d)

ust. 6 otrzymuje brzmienie:

»0. Osobie, ktora ztozyta LEK albo LDEK, dyrektor CEM wydaje
swiadectwo ztozenia LEK albo $wiadectwo ztozenia LDEK w terminie 21
dni od dnia zlozenia egzaminu, z zastrzezeniem ust. 6a. Swiadectwa nie
wydaje si¢ w przypadku ponownego przystapienia do LEK albo LDEK,
jezeli zdajgcy uzyskat wynik nizszy od zdobytego poprzednio. Podpis
dyrektora CEM umieszczony na $wiadectwie moze by¢ odwzorowany
mechanicznie. Wynik egzaminu danej osoby jest jej udostgpniany za
pomoca SMK. Na wniosek tej osoby dyrektor CEM wydaje odplatnie
duplikat, odpis §wiadectwa ztozenia LEK albo $wiadectwa zlozenia LDEK
albo dokonuje ich wymiany. Oplata za te czynnosci wynosi 50 zt. Optaty
nie wnosi si¢, w przypadku gdy wymiana wynika z bledu CEM.”,
po ust. 6 dodaje si¢ ust. 6a w brzmieniu:

»0a. Osobie, ktéra nie ukonczyla jednolitych studiow magisterskich
na kierunku lekarskim albo lekarsko-dentystycznym, dyrektor CEM, na
wniosek tej osoby, ztozony za posrednictwem SMK, wydaje $wiadectwo
zlozenia LEK albo $wiadectwo zlozenia LDEK w terminie 30 dni od dnia
zlozenia wniosku.”,

w ust. 7 dodaje si¢ zdanie drugie w brzmieniju:

»Organom, o ktoérych mowa w art. 16¢ ust. 8, dyrektor CEM udostgpnia
wyniki LEK i LDEK niezwlocznie.”,

ust. 81 9 otrzymuja brzmienie:

»8. W przypadku razacych uchybien formalnych w przeprowadzeniu
LEK albo LDEK lub nieprzewidzianych sytuacji majacych wplyw na
przeprowadzenie LEK albo LDEK dyrektor CEM, na wniosek czlonka

Zespotu Egzaminacyjnego, zdajacego albo z urzedu, moze uniewaznié
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odpowiednio LEK albo LDEK dla poszczegdlnych albo wszystkich
zdajacych.

9. Uniewaznienie LEK albo LDEK nastgpuje réwniez, gdy osoba,
ktéra przystepowata do egzaminu, nie byta do tego uprawniona.”,
po ust. 9 dodaje si¢ ust. 9a-9g w brzmieniu:

»9a. Dyrektor CEM podejmuje rozstrzygniecie w sprawie
uniewaznienia LEK albo LDEK w terminie 14 dni od dnia powziecia
informacji o przyczynach uzasadniajacych uniewaznienie.

9b. O rozstrzygnieciu, o ktéorym mowa w ust. 8, dyrektor CEM
zawiadamia na pismie osobe, ktéra ziozyta wniosek.

9c. Komunikat o rozstrzygnigeiu, o ktorym mowa w ust. 8, dyrektor
CEM zamieszcza na stronie internetowej CEM, a zdajacemu, ktorego
egzamin zostat uniewazniony, przekazuje rozstrzygniecie w SMK.

9d. Zdajacy, ktéry wystapil z wnioskiem, oraz osoba, ktérej
uniewazniono LEK albo LDEK, w terminie 7 dni od dnia zamieszczenia
informacji o uniewaznieniu w SMK moze ztozy¢ na pi$mie albo za
posrednictwem ePUAP odwolanie do ministra wlasciwego do spraw
zdrowia. Odwotanie sklada si¢ za posrednictwem dyrektora CEM.
Dyrektor CEM przekazuje odwotanic wraz Ze swoim stanowiskiem
ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia w terminie 7 dni od dnia
otrzymania odwotlania.

9e. Minister whasciwy do spraw zdrowia wydaje ostateczne
rozstrzygnigcie w terminie 7 dni od dnia otrzymania odwolania.

9f. Uniewaznienie LEK albo LDEK powoduje, ze traktuje sie
odpowiednio LEK albo LDEK Jako niebyly. W przypadku uniewaznienia
LEK albo LDEK z przyczyn nielezacych po stronie zdajacego CEM
dokonuje zwrotu oplaty, o ktérej mowa w art. 14a ust. 8.

9g. Do rozstrzygnie¢ i postgpowania, o ktdrych mowa w ust. 8-9e,
nie stosuje sie przepisow ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. — Kodeks
postgpowania administracyjnego, z wyjatkiem przepisow dotyczacych
wylaczenia pracownika i organu, petnomocnictw, sposobu obliczania
terminéw, wydawania uwierzytelnionych odpiséw lub kopii akt sprawy

oraz sprostowan.”;
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17)

18)

19)

w art. 14f w ust. 1:

a) uchyla sie pkt 7,

b)  pkt 11 otrzymuje brzmienie:

»11) tryb dokonywania przez dyrektora CEM wymiany $wiadectwa
zozenia LEK albo $wiadectwa ztozenia LDEK oraz Sposéb
uiszczania oplaty, o ktérej mowa w art. 14e ust. 6”;

tytul rozdziatu 3 otrzymuje brzmienie:

»Ustawiczny rozwoj zawodowy”;

art. 15 otrzymuje brzmienie:

HArt. 15, 1. Staz podyplomowy obejmuje doskonalenie umiejetnosci
praktycznych oraz poglebienie wiedzy teoretycznej w dziedzinach medycyny
wskazanych w ust. 3 albo 4, a takze poglebienie wiedzy z zakresu, o ktérym
mowa w ust. 5.

2. Lekarz niebedacy obywatelem polskim odbywa staz podyplomowy na
zasadach obowiazujacych obywateli polskich.

3. Lekarz odbywa staz podyplomowy, realizujac jego program w zakresie:
1) choréb wewnetrznych, chirurgii ogélnej, pediatrii, medycyny rodzinnej,

intensywnej terapii oraz medycyny ratunkowej, stanowiacych czes¢ stalg

stazu,

2) nie wiecej niz trzech innych wybranych przez lekarza dziedzin medycyny,
W nie wigcej niz trzech podmiotach uprawnionych do prowadzenia stazu
albo do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego w danej dziedzinie
medycyny, stanowiacych Cz¢s¢ personalizowang stazu,

3) szkolenia z transtuzjologii klinicznej, bezpieczenistwa pacjenta, w tym
profilaktyki zakazeri, w szczegblnosci HIV, diagnostyki i leczenia AIDS,
diagnostyki i leczenia HCV, realizowanego w ramach stazu w dziedzinie
choréb wewnetrznych,

4)  szkolenia z profilaktyki onkologiczne;j,

5)  szkolenia z leczenia bélu,
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6) kursu podstawowych i zaawansowanych czynnosci ratunkowych
(ALS/BLS) w ramach czgscl stazu odbywanego w dziedzinie medycyny
ratunkowe;j

— ktérych czas trwania oraz Sposob realizacji okresla ramowy program stazu

podyplomowego lekarza.

4. Lekarz dentysta odbywa staz podyplomowy, realizujgc jego program w
zakresie:

1)  chirurgii stomatologiczne;j, stomatologii  dzieciecej, ortodongji,
periodontologii i choréb blony Sluzowej, protetyki stomatologicznej oraz
stomatologii zachowawczej z endodoncja,

2)  szkolenia z zakresu bezpieczenistwa pacjenta, w tym profilaktyki zakazen,
W szczegblnosci HIV, diagnostyki i leczenia AIDS, diagnostyki i leczenia
HCV, w przypadku odbywania stazu podyplomowego w dziedzinie
periodontologii,

3) szkolenia z profilaktyki onkologiczne;j,

4)  szkolenia z leczenia bolu,

5) kursuz medycyny ratunkowe;

— ktérych czas trwania oraz Sposob realizacji okresla ramowy program stazu

podyplomowego lekarza dentysty.

5. Oprocz szkolen wymienionych w ust. 3 i 4 staz podyplomowy obejmuje
rowniez szkolenia z zakresu: komunikacji z pacjentem i zespolem
terapeutycznym oraz przeciwdziatania wypaleniu zawodowemu, zdrowia
publicznego, w tym profilaktyki szczepien ochronnych, orzecznictwa
lekarskiego oraz prawa medycznego, w tym bioetyki.

6. W trakcie odbywania czgsci stalej albo czesci personalizowanej stazu
lekarz, po uzyskaniu akceptacji koordynatora, o ktérym mowa w art. 15g ust, 1,
moze przeznaczyé nie wigcej niz tacznie 6 dni na udzial w konferencjach,
kursach lub szkoleniach innych niz wymienione w ust. 3-5.

7. Okres stazu podyplomowego nie moze by¢ krétszy niz 12 miesigcy.

8. Staz podyplomowy rozpoczyna si¢ w dniu 1 marca albo w dniy 1
pazdziernika kazdego roku.

9. W uzasadnionych przypadkach wlasciwa okregowa rada lekarska, po

zasiggnieciu opinii marszalka wojewodztwa, moze wyrazi¢, na pisemny
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20)

wniosek lekarza, zgode na rozpoczecie przez lekarza albo lekarza dentyste stazu

podyplomowego w innym terminie niz okreslony w ust. 8 albo moze skierowaé

lekarza do innego podmiotu prowadzacego staz podyplomowy.

10. Nie mozna w tym samym czasie odbywaé stazu podyplomowego
lekarza i stazu podyplomowego lekarza dentysty.”;
po art. 15 dodaje si¢ art. 15a—150 w brzmieniu:

»Art. 15a. 1. Lekarz i lekarz dentysta odbywajacy staz podyplomowy,
zwani dalej ,lekarzem stazysta”, odbywajg staz podyplomowy na podstawie
UmowWy o prace zawartej na czas okreslony w celu przygotowania zawodowego
obejmujacego realizacje programu stazu podyplomowego.

2. Okres trwania stazu podyplomowego ulega przedluzeniu o czas
nieobecnosci lekarza stazysty w pracy:

1) w przypadkach korzystania ze $wiadczen, o ktérych mowa w art. 2 ustawy
z dnia 25 czerwca 1999 r. o Swiadczeniach pienigznych z ubezpieczenia
spolecznego w razie choroby i macierzynstwa (Dz. U. 22019 1. poz. 645 i
1590);

2)  w przypadkach okreslonych w art. 92, art. 176-179, art. 1823, art. 185 i
art. 188 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. — Kodeks pracy;

3)  z powodu urlopu bezplatnego udzielonego przez pracodawce nie dhuzej
niz o 3 miesigce w okresie trwania stazu podyplomowego;

4) z powodu przerwy nie dluzszej niz 14 dni wynikajacej z procedur
stosowanych przy zmianie miejsca odbywania stazu podyplomowego;

5) z powodu powolania lekarza stazysty do odbycia przeszkolenia
wojskowego;

6) z powodu niezrealizowania programu stazu w zakresie odbywania
dyzuréw medycznych, w zwiazku z cigzg lub sprawowaniem opieki nad
dzieckiem do lat 4;

7) w przypadku choroby Iub macierzyhstwa lekarza stazysty bedacego
zolnierzem w czynnej stuzbie wojskowej lub innych nieobecnogci
przewidzianych w art. 24, art. 62, art. 65, art. 65a i art. 109 ustawy z dnia
11 wrzesnia 2003 r. o stuzbie wojskowej zotnierzy zawodowych; w takim
przypadku stosuje sie odpowiednio przepisy o stuzbie wojskowe;j

zolnierzy zawodowych;

32



Liczba stron: 146 Data: 2020-05-27 Nazwa pliku: 281-14.NK.DOCX
IX kadencja/druk 172 i 172A

8) w przypadku urlopu wychowawczego na zasadach okreslonych w
przepisach ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. — Kodeks pracy udzielonego
lekarzowi stazyscie przez pracodawce.

3. Przedtuzenie czasu trwania stazu podyplomowego nastepuje na okres
realizacji tej czgdci programu stazu podyplomowego, ktora nie zostala
zrealizowana. Podmiot, o ktérym mowa w art. 15e ust. 1, powiadamia o tym
fakcie wlasciwa okregowsg rade lekarska.

4. W przypadkach, o ktérych mowa w ust. 2 pkt 1-5, umowe o prace z
lekarzem stazystg zawiera si¢ na czas okreslony, odpowiadajacy sumie okreséw
przedluzajacych staz.

5. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 2 pkt 6, umowe o prace z
lekarzem stazysta zawiera si¢ na czas niezbedny do zrealizowania dyzuréw
medycznych obejmujacych liczbg godzin niezrealizowanych dyzuréw.

6. W uzasadnionych przypadkach, innych niz okreslone w ust. 2, zgode na
dodatkowe przedtuzenie okresu trwania stazu podyplomowego moze wyrazié
wlasciwa okregowa rada lekarska w porozumieniu z marszatkiem
wojewodztwa.

7. Lekarz stazysta, ktéry nie ukoficzyl albo nie odbyl stazu
podyplomowego w terminie 5 lat od dnia uzyskania prawa wykonywania
zawodu, odbywa staz podyplomowy na podstawie umowy cywilnoprawnej o
szkolenie zawartej z podmiotem wskazanym przez whasciwa okregowa rade
lekarskg. W umowie okresla si¢ zakres wzajemnych zobowiazan. Okregowa
rada lekarska przyznaje lekarzowi ponownie prawo wykonywania zawodu
okreslone w art. 5 ust. 7 oraz art. 7 ust. 2.

Art. 15b. 1. Lekarz stazysta odbywa staz podyplomowy pod nadzorem
lekarza albo lekarza dentysty posiadajacego specjalizacje, o ktérej mowa w art.
64 ust. 1, albo tytut specjalisty w okreslonej dziedzinie medycyny, albo lekarza,
ktory zaliczyl w toku szkolenia specjalizacyjnego modut podstawowy, albo
lekarza albo lekarza dentysty, ktéry ukoficzyt 3. rok szkolenia
specjalizacyjnego w specjalizacjach jednolitych lub lekarza albo lekarza
dentysty, ktéry zdal Pafistwowy Egzamin Modutowy, zwanego dalej
~opickunem”. Lekarz dentysta moze takze odbywaé staz podyplomowy pod

nadzorem lekarza dentysty wykonujgcego zawdd przez okres co najmniej 3 lat,
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z zastrzezeniem, ze do stazu zawodowego lekarza nadzorujacego nie wlicza sic

okresu realizowania stazu podyplomowego lekarza dentysty.

2. Lekarz stazysta jest uprawniony do wykonywania zawodu wylacznie w

miejscu odbywania stazu podyplomowego, z zastrzezeniem art. 30, oraz w

sytuacji gdy jednoczesnie prowadzi prace badawcze w dziedzinie nauk

medycznych pod kierunkiem lekarza posiadajacego prawo wykonywania

zawodu.

1)

2)
3)

4)

5)

6)

7)
8)
9)

3. Lekarz stazysta jest uprawniony do:

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

wydawania, po konsultacji z opiekunem, zleceni lekarskich;

wydawania skierowari na badania laboratoryjne oraz inne badania
diagnostyczne, a po uzgodnieniu z opiekunem lub z lekarzem wskazanym
przez opiekuna — na badania wymagajace metod diagnostycznych i
leczniczych stwarzajacych podwyzszone ryzyko dla pacjenta;
samodzielnego stosowania zleconych przez lekarza posiadajacego prawo
wykonywania zawodu na czas nieokreslony metod diagnostycznych i
leczniczych, ktérych praktyczna umiejetnosé zostata stwierdzona przez
opiekuna;

wspdlnego z lekarzem posiadajacym prawo wykonywania zawodu na czas
nieokreslony  stosowania metod diagnostycznych i leczniczych
stwarzajacych podwyzszone ryzyko dla pacjenta oraz wspélnego z nim
wykonywania zabiegéw operacyjnych objetych programem stazu
podyplomowego;

prowadzenia historii choroby i innej dokumentacji medycznej we
wspolpracy z opiekunem; -

udzielania informacji o stanie zdrowia pacjenta;

zlecania czynnosci pielegnacyjnych;

doraznego podania lub zlecenia podania pacjentowi lekéw w stanach
naglych, ajezeli s3 to leki silnie lub bardzo silnie dziatajace — po

zasiggnieciu, w miare mozliwosci, opinii innego lekarza;

10) stwierdzania zgonu;
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11)

12)

Ly

2)

3)

1)

2)
3)

wystawiania recept, z wylaczeniem recept ,,pro auctore” i »pro familiae”,
oraz wydawania opinii i orzeczen lekarskich po uzgodnieniu ich tresci z
opiekunem;

pelnienia  dyzuréw medycznych 2z lekarzem pelniacym  dyzur
samodzielnie.

4. Dyzur medyczny, o ktorym mowa w ust. 3 pkt 12, lekarz stazysta pehni

oddziale, w ktorym odbywa staz czgstkowy z zakresu chordb
wewnetrznych, pediatrii, chirurgii ogélnej, anestezjologii i intensywne;j
terapii,

szpitalnym oddziale ratunkowym w trakcie realizacji stazu czgstkowego z
zakresu medycyny ratunkowej;

innym oddziale, w ktérym lekarz stazysta odbywa staz czastkowy w
trakcie czesci personalizowanej stazu.

5. Lekarz stazysta ma obowiazek:

realizowania stazu podyplomowego zgodnie z programem stazu
podyplomowego;

utrzymywania statej wspolpracy z opiekunem;

biezacego wypelniania, za pomocg SMK, ,Elektronicznej karty stazu
podyplomowego  lekarza” albo »Elektronicznej  karty  stazu
podyplomowego lekarza dentysty”, zwanych dalej ,,EKSP”,

Art. 15c. 1. Podmiotami uprawnionymi do prowadzenia stazu

podyplomowego, zwanymi dalej ,,podmiotami prowadzgcymi staz”, w tym

czgscl stazu, zwanej dalej ,,stazem czgstkowym”, lub czesci stazu czastkowego,

sg:
1
2)

3)

podmiot leczniczy,

lekarz dentysta wykonujacy dziatalnogé lecznicza w formie indywidualnej
lub grupowej praktyki lekarskiej, Iub indywidualnej specjalistyczne;
praktyki lekarskiej,

w przypadku stazu czastkowego lub czesci stazu czastkowego w
dziedzinie medycyny rodzinnej, lekarz wykonujacy dziatalnosé lecznicza

w formie indywidualnej lub grupowej praktyki lekarskiej, lub
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indywidualnej specjalistyczne] praktyki lekarskiej, udzielajacy $wiadczen

z zakresu medycyny rodzinnej
— wpisani na list¢ podmiotéw uprawnionych do prowadzenia stazu
podyplomowego lekarza lub lekarza dentysty prowadzona przez marszatka
wojewodztwa, zwang dalej ,,lista podmiotéw uprawnionych”.

2. Podmiot prowadzacy staz, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 1, jest
obowiazany spehnia¢ nastepujace warunki:

1)  posiada¢ w swojej strukturze organizacyjnej zaklad leczniczy udzielajacy
swiadczen zdrowotnych umozliwiajacych zrealizowanie programu co
najmniej jednego stazu czastkowego lub co najmniej jednej czesci
programu stazu czastkowego w ramach komérek organizacyjnych o
profilu odpowiadajacym programowi stazu podyplomowego;

2)  zatrudnia¢ lekarzy posiadajgcych kwalifikacje zawodowe odpowiadajace
rodzajowi zaje¢ teoretycznych i szkolen praktycznych okreslonych
programem stazu podyplomowego;

3) posiada¢ zaplecze diagnostyczno-terapeutyczne umozliwiajace realizacje
programu stazu podyplomowego;

4) jezeli prowadzi szpital — udziela¢ stacjonarnych i calodobowych
swiadczen  szpitalnych  umozliwiajacych  zrealizowanie  objetych
programem stazy czastkowych.

3. Podmiot prowadzacy staz, o ktéorym mowa w ust. 1 pkt 2 i 3, jest
obowigzany spelnia¢ warunki okreslone w ust. 2 pkt 3 oraz posiadaé
kwalifikacje zawodowe, o ktorych mowa w art. 15b ust. 1.

4. Marszalek wojewddztwa, uwzgledniajgc zasady i tryb odbywania stazu
oraz przewidywang liczbg absolwentow jednolitych studiéw magisterskich na
kierunkach lekarskich i lekarsko—dentystycznych majacych stale miejsce
zamieszkania na obszarze wojewddztwa, w porozumieniu z wlasciwg okregowa
rada lekarska, ustala list¢ podmiotéw uprawnionych oraz maksymalng liczbe
miejsc dla lekarzy stazystéw w tych podmiotach, ktérzy réwnoczesnie moga
odbywa¢ staz podyplomowy, z wyjatkiem lekarzy, lekarzy dentystow
powolanych do zawodowej stuzby wojskowej iobowigzanych do odbycia

stazu.
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5. Informacje, o ktorych mowa w ust. 4, marszalek wojewddztwa
przekazuje corocznie ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia w terminie do
dnia 31 marca.

6. W przypadku przeksztatcenia, reorganizacji lub zmiany formy prawnej
podmiotu prowadzacego staz podmiot ten moze nadal prowadzié¢ staz
podyplomowy, staz czastkowy lub czesé¢ stazu czgstkowego do czasu
ponownego wpisu na liste podmiotéw uprawnionych, jezeli ztozy marszalkowi
wojewddztwa w terminie 14 dni od dnia przeksztatcenia, reorganizacji lub
zmiany formy prawnej podmiotu prowadzacego staz oswiadczenie o spelnianiu
wymagan, o ktérych mowa w ust. 2 albo 3.

7. Oswiadczenie, o ktérym mowa w ust. 6, zawiera;

1) nazwe podmiotu prowadzacego staz przed zmiang i po zmianie formy
prawnej, przeksztalceniu lub reorganizacji;

2)  dat¢ dokonania zmian, o ktérych mowa w pkt 1;

3)  deklaracje spetniania warunkéw, o ktérych mowa w ust. 2 albo 3.

8. Szkolenia, o ktérych mowa w art. 15 ust. 3 pkt 3-5, ust. 4 pkt 2—4 i ust.
5, zapewniajg:

1) regionalne centrum krwiodawstwa i krwiolecznictwa — w zakresie
transfuzjologii klinicznej, bezpieczeristwa pacjenta, w tym profilaktyki
zakazen, w szczeg6lnosci HIV, diagnostyki i leczenia AIDS, diagnostyki i
leczenia HCV;

2)  wlasciwa okregowa izba lekarska — w zakresie komunikacji z pacjentem
1zespolem  terapeutycznym  oraz przeciwdzialania ~ wypaleniu
zawodowemu, orzecznictwa lekarskiego, prawa medycznego, w tym
bioetyki oraz zdrowia publicznego;

3) podmiot leczniczy udzielajacy $wiadczen w zakresie onkologii wskazany
przez konsultanta wojewo6dzkiego w dziedzinie onkologii klinicznej — w
zakresie profilaktyki onkologicznej oraz leczenia bolu.

9. Szkolenia, o ktérych mowa w ust. 8 pkt 2, moga by¢ organizowane w
formie e-learningowe;j.

10. Szkolenia, o ktérych mowa w ust. 8 pkt 2, mogg byé takze

przeprowadzane przez CMKP i uczelnie prowadzace ksztalcenie na kierunku
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lekarskim lub lekarsko-dentystycznym. Przepiséw art. 15i ust. 2 i 3 nie stosuje

si¢.

Art. 15d. 1. Okregowa rada lekarska w drodze uchwaly, w porozumieniu

z marszatkiem wojewodztwa, kieruje, za pomoca SMK, do odbycia stazu

podyplomowego na obszarze swojego dzialania lekarzy i lekarzy dentystéw,

ktérym przyznata prawo wykonywania zawodu, o ktérym mowa w art. 5 ust, 7

oraz art. 7 ust. 2, i ktérych wpisata na list¢ cztonkow izby.

2. Skierowanie, o ktérym mowa w ust, 1, nastepuje na wniosek lekarza
albo lekarza dentysty skiadany za pomoca SMK, Zawierajacy:

1) imig¢ (imiona) i nazwisko;

2)  date i miejsce urodzenia;

3) obywatelstwo;

4) numer PESEL, a w przypadku jego braku - cechy dokumentu
potwierdzajgcego tozsamosé: nazwe i numer dokumentu oraz panstwo
wydania;

5)  miejsce zameldowania lub aktualnego zamieszkania;

6) posiadany tytut zawodowy;

7) numer i date wydania dyplomu lekarza albo lekarza dentysty albo
zaswiadczenia o ukonczeniu jednolitych  studiow magisterskich na
kierunku lekarskim albo lekarsko-dentystycznym;

8) nazwe uczelni lub podstawowej jednostki organizacyjnej, w ktorej
zglaszajacy si¢ ukonczyl jednolite studia magisterskie na kierunku
lekarskim lub lekarsko-dentystycznym, oraz date ich ukoficzenia, a w
przypadku lekarza albo lekarza dentysty, ktéry ukoniczyl studia lekarskie
lub lekarsko-dentystyczne w innym parnstwie niz panstwo czlonkowskie
Unii Europejskiej - nazwe polskiej uczelni, ktéra przeprowadzila
nostryfikacje dyplomu lekarza albo lekarza dentysty albo date wydania
swiadectwa zlozenia LEW albo LDEW;

9) informacje, o kt6érych mowa w ust. 4;

10) proponowane miejsce odbycia stazu podyplomowego.

3. Okregowa rada lekarska uwzglednia wnioski lekarzy lub lekarzy
dentystow, ktérzy ukonczyli jednolite studia magisterskie w Rzeczypospolitej

Polskiej, kierujac w pierwszej kolejnosei do odbycia tego stazu lekarzy albo
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lekarzy dentystéw, ktorzy ukonczyli studia z kolejno najwyzsza S$rednia

arytmetyczng ocen z egzamindéw uzyskang w okresie studidow, liczona do

dwéch cyfr po przecinku, obliczong na podstawie danych zawartych w karcie
osiggnie¢ studenta, ze wskazaniem skali ocen, jaka obowiazywala w uczelni,
oraz biorac pod uwag¢ maksymalng liczb¢ lekarzy mogacych jednoczesnie

odbywa¢ staz w danym podmiocie uprawnionym do prowadzenia stazu. W

przypadku lekarzy albo lekarzy dentystow, ktérzy ukonczyli studia poza

terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, okr¢gowa rada lekarska oblicza srednia
arytmetyczng ocen zegzamindw uzyskang w okresie studiow, liczong do

dwoch cyfr po przecinku, obliczong na podstawie danych zawartych w

suplemencie dyplomu lekarza lub lekarza dentysty, w odniesieniu do skali ocen,

jaka obowigzywata na polskiej uczelni w danym roku.
4. Srednia ocen, o ktérej mowa w ust. 3, podwyzsza sig o:

1) 0,5 punktu, jezeli lekarz w trakcie studiow byl pierwszym autorem, albo
0,2 punktu, jezeli byl wspolautorem przynajmniej jednej publikacji
naukowej opublikowanej w czasopismie aktualnego, w dacie
opublikowania publikacji naukowej, wykazu czasopism sporzadzonego
zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie art. 267 ust. 2 pkt 2 lit. b
ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce,
albo

2) 0,25 punktu, jezeli lekarz w trakcie studiow uczestniczyl w prowadzeniu
dziatalnosci pozytku publicznego w sferze ochrony i promocji zdrowia, w
tym dzialalnosci leczniczej w rozumieniu ustawy z dnia 15 kwietnia 2011
r. o dzialalnosci leczniczej, potwierdzonej zaswiadczeniem wlasciwego
podmiotu prowadzacego dziatalnos¢ pozytku publicznego w rozumieniu
ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. o dzialalnosci pozytku publicznego i o
wolontariacie (Dz. U. z 2019 r. poz. 688, 1570 i 2020), lub uczestniczyt w
prowadzeniu dzialalnosci pozytku publicznego w sferze ochrony i
promocji zdrowia poza Rzeczapospolita Polska, potwierdzonej
zaswiadczeniem  podmiotu  prowadzacego  dzialalnos¢  pozytku
publicznego.

5. W przypadku braku mozliwosci odbycia stazu podyplomowego przez

lekarza albo lekarza dentyste¢ na obszarze dzialania okregowej izby lekarskie;j,



Liczba stron : 146 Data: 2020-05-27 Nazwa pliku: 281-14.NK.DOCX
IX kadencja/druk 172i 172A

ktorej jest czlonkiem, za zgoda tego lekarza albo lekarza dentysty okrggowa

rada lekarska tej izby uzgadnia z inng okregows radg lekarska mozliwosé

odbycia przez lekarza albo lekarza dentyste stazu podyplomowego na obszarze
jej dzialania.

6. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 5, okregowa rada lekarska, na
obszarze dzialania ktérej lekarz albo lekarz dentysta bedzie odbywal staz
podyplomowy, wpisuje tego lekarza albo lekarza dentyste na liste cztonkow i
kieruje go, za pomoca SMK, do odbycia stazu podyplomowego.

Art. 15e. 1. Umowg, o ktdrej mowa w art. 15a ust. 1, lekarz albo lekarz
dentysta zawiera z podmiotem prowadzacym staz, spelniajacym nastepujace
warunki:

1) w przypadku stazu podyplomowego lekarza — bedagcym podmiotem
leczniczym udzielajacym stacjonarnych i catodobowych $wiadczen
szpitalnych umozliwiajacych realizacj¢ ramowego programu stazu
podyplomowego lekarza w ramach stazy czastkowych, co najmniej w
dziedzinie choréb wewnetrznych i chirurgii ogélne;,

2) w przypadku stazu podyplomowego lekarza dentysty — bedacym
podmiotem leczniczym albo grupowa praktyks lekarzy dentystéw albo
lekarzem dentysta wykonujacym indywidualng praktyke lekarska lub
indywidualng specjalistyczng praktyke lekarska, udzielajacym $wiadczen
zdrowotnych w zakresie umozliwiajacym realizacje ramowego programu
stazu podyplomowego lekarza dentysty w co najmniej dwoch z
nastepujacych  dziedzin:  stomatologii  zachowawczej,  chirurgii
stomatologicznej, stomatologii dziecigcej i protetyce stomatologiczne;j

— majgcym zawarte umowy z innymi podmiotami prowadzacymi staz, w celu

umozliwienia zrealizowania przez lekarza albo lekarza dentyste, w ramach

oddelegowania, tej czesci programu stazu podyplomowego, ktérej realizacji nie
moze zapewni¢ w zakresie udzielanych przez siebie §wiadczen zdrowotnych.

2. Do czasu pracy lekarza stazysty nie stosuje si¢ przepisu art. 96 ustawy z
dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej.

Art. 15f. 1. Dokumentem potwierdzajacym zrealizowanie programu stazu

podyplomowego jest EKSP.
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1)

2)
3)
4)

3)
6)

7)

8)
9

10)

11)

12)
13)
14)

2. EKSP zawiera:

dane lekarza stazysty:

a) imie (imiona) i nazwisko,

b) dat¢ urodzenia,

€) numer prawa wykonywania zawodu,

d) numer rejestracyjny lekarza stazysty w izbie lekarskiej;

nazwg izby lekarskiej, ktorej cztonkiem jest lekarz stazysta;

nazwe podmiotu prowadzgcego staz;

numer wpisu na list¢ podmiotéw uprawnionych albo numer wpisu na liste

Ministra Obrony Narodowej, o ktorej mowa w art. 15m ust. 1 pkt 1;

adres podmiotu prowadzacego staz podyplomowy;

okres, na jaki lekarz stazysta jest zatrudniony w podmiocie prowadzacym

staz;

informacje o terminie przedtuzenia stazu podyplomowego ze wskazaniem

przyczyny, z powodu ktorej staz podyplomowy zostat przediuzony;

imi¢ i nazwisko koordynatora, o ktérym mowa w art. 15g ust. 1;

wskazanie stazy czastkowych, ktore zawiera:

a) imi¢ i nazwisko opiekuna,

b) szczegdblowa informacje dotyczaca przebiegu stazu czgstkowego
wraz z potwierdzeniem zrealizowania stazu zgodnie z programem;

wykaz szkolen, o ktérych mowa w art. 15 ust. 3 pkt 3-5 albo ust. 4 pkt 2—

4 oraz ust. 5, wraz z kazdorazowsa informacja o organizatorze szkolenia

oraz wykladowcy i potwierdzeniem jego odbycia;

wykaz umiejetnosci praktycznych wraz z potwierdzeniem ich wykonania

przez opiekuna;

opini¢ zawodowa dotyczaca lekarza stazysty;

informacje o zaliczeniu stazu podyplomowego;

date zakonczenia stazu podyplomowego.

3. Wlasciwa okrggowa rada lekarska potwierdza, za pomoca SMK,

odbycie i zaliczenie stazu podyplomowego na podstawie EKSP oraz, na

wniosek lekarza stazysty, wydaje zaswiadczenie wygenerowane z SMK,

potwierdzajace odbycie stazu podyplomowego.

41
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4. Zaswiadczenie zawiera:

1)  imie (imiona) i nazwisko;

2) date i miejsce urodzenia;

3) numer prawa wykonywania zawodu;

4)  numer wpisu na list¢ podmiotéw uprawnionych albo numer wpisu na liste
Ministra Obrony Narodowej, o ktorej mowa w art. 15m ust. 1 pkt 1;

5) nazwg i adres podmiotu prowadzacego staz;

6) date zakonczenia stazu podyplomowego.

5. Zaswiadczenie, oprocz danych wskazanych w ust. 4, zawiera réwniez
adnotacje: ,,Niniejsze zaswiadczenie jest zaswiadczeniem o ukoriczeniu stazu
podyplomowego wskazanym w odniesieniu do Rzeczypospolitej Polskiej w
przepisach  Unii  Europejskiej  dotyczacych uznawania kwalifikacji
zawodowych.”.

Art. 15g. 1. Podmiot prowadzacy staz, w porozumieniu z wlasciwg
okregowg radg lekarska, wyznacza koordynatora szkolenia lekarza stazysty,
zwanego dalej ,.koordynatorem”.

2. W podmiocie leczniczym koordynatora wyznacza, za pomocg SMK,
kierownik podmiotu sposréd lekarzy wykonujacych w nim zawod,
posiadajacych specjalizacje, a w przypadku gdy staz podyplomowy prowadzi
lekarz, o ktérym mowa w art. 15¢ ust. 1 pkt 2 albo 3, funkcje koordynatora
pelni ten lekarz.

3. Koordynator:

1) planuje i nadzoruje, za pomocg SMK, przebieg realizacji stazu
podyplomowego oraz, wspélnie z opiekunem, decyduje w sprawach
zwigzanych ze szkoleniem lekarzy stazystow, wystawia lekarzom
stazystom opini¢ dotyczaca predyspozycji zawodowych oraz zalicza staz
podyplomowy, po stwierdzeniu zrealizowania programu  stazu
podyplomowego w EKSP;

2)  ustala z lekarzem staZysta, za pomocg SMK, indywidualny harmonogram
realizacji personalizowanej czesci programu stazu;

3) organizuje seminaria dotyczace realizacji programu poszczegdlnych stazy

czastkowych;
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4) potwierdza w EKSP odbycie szkolen, o ktéorych mowa w art. 15 ust. 3 pkt
415, ust. 4 pkt 314 iust. 5, na podstawie przedstawionych zaswiadczen
wystawionych przez organizatorow szkolen;

5) potwierdza w EKSP udzial lekarza stazysty w konferencjach, kursach lub
szkoleniach, oktérych mowa w art. 15 ust. 6, na podstawie
przedstawionych dokumentéw poswiadczajacych ukoficzenie wskazanej
formy ksztalcenia.

4. 7Za wykonywanie zadan okreslonych w ust. 3 koordynator otrzymuje
wynagrodzenie ze $rodkow, o ktorych mowa w art. 15i ust. 3 pkt 1.

Art. 15h. 1. Opiekun wyznaczany kazdorazowo przez koordynatora, za
pomocg SMK, sposrod osob wskazanych w sposob okreslony w ust. 3, jest
odpowiedzialny za realizacj¢ przez lekarza stazyst¢ programu stazu
czastkowego lub czgsci stazu czastkowego.

2. Opiekun moze nadzorowaé odbywanie stazu czastkowego wylgcznie
przez jednego lekarza stazyst¢, a w sytuacji szczegélnie uzasadnionej, za zgoda
koordynatora, przez dwdch lekarzy stazystow.

3. Opiekunem w:

1) podmiocie leczniczym jest lekarz wskazany przez kierownika tego
podmiotu, z tym Zze w oddziale albo innej komorce organizacyjnej szpitala
opiekuna wskazuje ordynator albo inny lekarz kierujagcy oddziatem,
sposrod lekarzy wykonujacych zawod w tym oddziale albo komorce;

2) indywidualnej praktyce lekarskiej, indywidualnej specjalistyczne)
praktyce lekarskiej lub grupowej praktyce lekarskiej wykonywanej przez
lekarza albo w indywidualnej praktyce lekarskiej albo indywidualnej
specjalistycznej praktyce lekarskiej albo grupowej praktyce lekarskiej
wykonywanej przez lekarza dentyste, jest lekarz prowadzacy te praktyke.
4. Opiekun potwierdza w EKSP realizacj¢ stazy, o ktorych mowa w art. 15

ust. 3 pkt 1,21 6 oraz ust. 4 pkt 11 5.

Art. 15i. 1. Organizacja, finansowanie oraz zapewnienie warunkow
odbywania stazu podyplomowego przez lekarzy bedacych obywatelami:

1) polskimi  zamierzajacych  wykonywa¢ zawod na  terytorium
Rzeczypospolite] Polskiej, majacych stale miejsce zamieszkania na

obszarze wojewodztwa,
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2) innego niz Rzeczpospolita Polska pafistwa czionkowskiego Unii

Europejskiej, majacych miejsce zamieszkania na obszarze wojewodztwa,
3) innego panfstwa niz Rzeczpospolita Polska oraz panstwo czionkowskie

Unii Europejskiej, majgcych miejsce zamieszkania na obszarze

wojewodztwa
— zamierzajacych odbywa¢ staz podyplomowy na obszarze tego wojewodztwa,
jest zadaniem marszatka wojewodztwa z zakresu administracji rzagdowej. Koszt
obshugi tego zadania wynosi 123 zt za kazdego finansowanego lekarza stazyste.

2. Srodki przeznaczone na sfinansowanie stazu podyplomowego, w tym
na pokrycie kosztéw obshugi, o ktorej mowa w ust. 1, przekazuje marszatkowi
wojewédztwa minister wlasciwy do spraw zdrowia na podstawie umowy
zawartej miedzy ministrem wiasciwym do spraw zdrowia a marszalkiem
wojewddztwa. Umowa ta okresla wysoko$¢ srodkéw oraz sposob i tryb ich
przekazywania i rozliczania.

3. Srodki finansowe, o ktérych mowa w ust. 2, marszalek wojewodztwa
przekazuje:

1) podmiotowi prowadzacemu staz, z ktérym lekarz stazysta zawarl umowe,

o ktérej mowa w art. 15a ust. 1;

2) okregowym izbom lekarskim;
3) podmiotom, o ktérych mowa w art. 15c ust. 8 pkt 11 3.

4. Lekarz stazysta otrzymuje zasadnicze wynagrodzenie miesigczne w
wysokosci ustalonej na podstawie ustawy z dnia 8 czerwea 2017 1. o sposobie
ustalania  najnizszego  wynagrodzenia  zasadniczego  pracownikow
wykonujacych zawody medyczne zatrudnionych w podmiotach leczniczych
(Dz. U. z 2019 r. poz. 1471 i 1565) i oglaszanej przez ministra wlasciwego do
spraw zdrowia w Biuletynie Informacji Publicznej nie p6zniej niz do dnia 30
marca kazdego roku.

Art. 15j. 1. Minister wlasciwy do spraw zdrowia moze uzna¢, w drodze
decyzji, staz podyplomowy odbyty przez lekarza albo lekarza dentyste w
panstwie:

1) niebedacym pafistwem cztonkowskim Unii Europejskiej,
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2) czlonkowskim Unii Europejskiej

— za rOwnowazny w calosci albo w czeéci ze stazem podyplomowym

obowigzujacym w Rzeczypospolitej Polskiej.

2. Dyrektor CMKP wykonuje w imieniu ministra wiasciwego do spraw
zdrowia zadania tego ministra w odniesieniu do czynnosci okreslonych w ust. 7
1 8 jako organ prowadzacy postepowanie.

3. Lekarz lub lekarz dentysta, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 1, wystepuje
z wnioskiem o uznanie stazu podyplomowego do ministra wlasciwego do spraw
zdrowia za posrednictwem dyrektora CMKP. Dyrektor CMKP informuje
ministra wlasciwego do spraw zdrowia o wplynieciu tego wniosku.

4. Do wniosku lekarz albo lekarz dentysta dotacza potwierdzone przez
wladciwe organy panstwa, w ktérym odbyt staz podyplomowy lub wykonywat
zawod, dokumenty obejmujace dane i informacje dotyczace:

1)  prawa wykonywania zawodu w panstwie, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 1,
albo innego dokumentu, na podstawie ktérego lekarz, lekarz dentysta
odby! staz podyplomowy;

2) programu i czasu realizacji stazu podyplomowego i miejsc jego
odbywania;

3) organdéw lub instytucji, ktére dokonaly koricowego zaliczenia stazu
podyplomowego;

4) potwierdzenia  dotychczasowego  przebiegu pracy  zawodowej,
zawierajgcego informacje o rodzaju i zakresie udzielanych $wiadczen
zdrowotnych;

5) dyplomé6w lub zaswiadczen o uzyskanych kwalifikacjach zawodowych;

6) opinii zawodowej wystawionej przez uprawniong osobe z ostatniego
miejsca wykonywania zawodu.

5. Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 4, sklada sie w oryginale albo w
formie kopii poswiadczonej notarialnie za zgodno$é z oryginalem wraz z
tlumaczeniami na jezyk polski dokonanymi przez tlumacza przysieglego
prowadzacego dzialalnos¢ w Rzeczypospolitej Polskiej lub w innym panstwie

czlonkowskim Unii Europejskie;j.
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6. Dyplomy lekarza, lekarza dentysty lub zaswiadczenia o uzyskanych
kwalifikacjach zawodowych wydane w panstwie, o ktorym mowa w ust. 1 pkt
1, musza by¢:

1) zalegalizowane przez konsula Rzeczypospolitej Polskiej whasciwego dla
panstwa, na ktérego terytorium lub w ktorego systemie szkolnictwa
wyzszego wydano ten dokument, albo

2)  opatrzone klauzulg apostille, jezeli dokument zostat wydany przez szkole
wyisza dzialajgca w systemie szkolnictwa wyzszego panstwa bedacego
strong Konwencji znoszacej wymog legalizacji  zagranicznych
dokumentéw urzedowych, sporzadzonej w Hadze dnia 5 pazdziernika
1961 1.

7. Dyrektor CMKP dokonuje weryfikacji wniosku pod katem
kompletnosci zlozonych dokumentéw oraz zapewnia obstuge organizacyjno-
techniczng zwigzang z dzialalnoscia zespotu ekspertow, o ktérym mowa w
ust. 9.

8. W przypadku stwierdzenia niekompletnosci wniosku dyrektor CMKP
wzywa wnioskodawce do jego uzupelnienia w terminie wskazanym w
wezwaniu, pod rygorem pozostawienia wniosku bez rozpoznania, O
pozostawieniu wniosku bez rozpoznania dyrektor CMKP informuje ministra
wlasciwego do spraw zdrowia.

9. Zespol ekspertéow powolywany i odwolywany przez ministra
wiasciwego do spraw zdrowia wydaje merytoryczng opinie na temat odbytego
stazu podyplomowego w panstwie, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1, jako
rownowaznego w calosci lub w czgsci ze stazem obowigzujacym w
Rzeczypospolitej Polskiej.

10. W sklad zespohu ekspertow wchodza lekarze posiadajacy tytut
specjalisty ~ w dziedzinach  medycyny  objetych  programem  stazu
podyplomowego, bedacy przedstawicielami:

1) CMKP;

2)  konsultantéw krajowych w dziedzinach: choréb wewnetrznych, chirurgii
ogolnej, pediatrii, medycyny rodzinnej i medycyny ratunkowej, a w
odniesieniu do stazu lekarza dentysty — konsultantéw krajowych w

dziedzinach:  chirurgii stomatologicznej, stomatologii  dzieciece;j,
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ortodoncji, periodontologii, protetyki stomatologicznej i stomatologii

zachowawczej z endodoncja;

3)  Konferencji Rektorow Akademickich Uczelni Medycznych;

4) Naczelnej Rady Lekarskie;.

11. Zespdt ekspertéw zbiera si¢ w miarg potrzeby, nie rzadziej jednak niz
raz na kwartat, chyba ze nie zostat zlozony zaden kompletny wniosek.

12. Uznanie stazu podyplomowego, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 1, za
rownowazny w calosci albo w czgdci ze stazem podyplomowym
obowigzujagcym w Rzeczypospolitej Polskiej moze nastapié po stwierdzeniu,
ze:

1) program odbytego stazu podyplomowego albo jego czes$é odpowiada w
istotnych elementach merytorycznych programowi obowiazujacemu w
Rzeczypospolitej Polskiej;

2) dotychczasowe wykonywanie zawodu odbywalo sie w okresie i na
zasadach, ktore mogg by¢ uznane za rownowazne w calosci albo w czesci
z odbyciem stazu podyplomowego obowigzujacego w Rzeczypospolitej
Polskie;j.

13. Dyrektor CMKP w terminie 14 dni od dnia posiedzenia zespolu
ekspertow przekazuje opini¢ tego zespolu wraz z aktami sprawy do ministra
wlasciwego do spraw zdrowia. Minister wlasciwy do spraw zdrowia, biorgc pod
uwage przekazane akta sprawy wraz z opinia, wydaje decyzje w sprawie
uznania stazu podyplomowego w czesci albo w calosci za réwnowazny ze
stazem podyplomowym obowigzujagcym w Rzeczypospolitej Polskiej.

14. Lekarz lub lekarz dentysta, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 2, wystepuje
z wnioskiem o uznanie stazu podyplomowego do ministra wlasciwego do spraw
zdrowia.

15. Do wniosku, o ktérym mowa w ust. 14, lekarz albo lekarz dentysta
dolacza:

1) dyplom potwierdzajacy ukonczenie studiéw na kierunku lekarskim albo
lekarsko-dentystycznym lub zaswiadczenie o ukoriczeniu jednolitych
studiow magisterskich na kierunku lekarskim albo lekarsko-
dentystycznym;

2)  dokumenty, na podstawie ktorych byt odbywany staz podyplomowy;
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3) dokumenty zawierajace program i czas realizacji stazu podyplomowego
oraz miejsce jego odbywania, potwierdzone przez uprawniong osobe.

16. Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 15, sklada si¢ w oryginale albo w
formie kopii po$wiadczonej za zgodnos¢ z oryginalem przez notariusza albo
przez wystepujacego w sprawie petnomocnika wnioskodawcy bedacego
adwokatem albo radcg prawnym wraz z tlumaczeniami dokumentow
obcojezycznych na jezyk polski dokonanymi przez tlumacza przysieglego
prowadzacego dziatalno$¢ w Rzeczypospolitej Polskiej lub w innym panstwie
czlonkowskim Unii Europejskiej.

17. Minister wlasciwy do spraw zdrowia uznaje staz podyplomowy, o
ktérym mowa w ust. 1 pkt 2, za rownowazny w calosci albo w czgsci ze stazem
podyplomowym obowigzujacym w Rzeczypospolitej Polskiej, jezeli stwierdzi,
ze program odbytego stazu podyplomowego albo jego czg¢$¢ odpowiada w
istotnych elementach merytorycznych programowi obowigzujagcemu w
Rzeczypospolitej Polskie;.

18. Lekarz lub lekarz dentysta, ktéremu minister wlasciwy do spraw
zdrowia uznal staz podyplomowy odbyty w panstwach, o ktérych mowa w ust.
1, za rownowazny w czesci ze stazem podyplomowym obowigzujacym w
Rzeczypospolitej Polskiej, realizuje program stazu podyplomowego w
nieuznanej czesci.

19. Okregowa rada lekarska przyznaje prawo wykonywania zawodu
lekarza albo prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty na czas realizacji
stazu podyplomowego.

20. Program stazu podyplomowego, na podstawie ktorego nastepuje
weryfikacja wnioskow, o ktorych mowa w ust. 3 i 14, minister wlasciwy do
spraw zdrowia publikuje na stronie Biuletynu Informacji Publicznej urz¢du
obslugujacego ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

Art. 15k. 1. Marszalek wojewddztwa, Minister Obrony Narodowej,
wojewoda, podmiot prowadzacy staz, wlasciwa okregowa rada lekarska oraz
Wojskowa Rada Lekarska w celu wykonywania zadan zwigzanych z realizacjg
stazu podyplomowego lekarzy i lekarzy dentystow przetwarzajg dane lekarzy i
lekarzy dentystow zgodnie ze swoja wlasciwoscia i w zakresie wynikajacym z

realizacji zadan okreslonych w ustawie.
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2. Dane dotyczace powodow i okresow absencji w pracy, orzeczen o
stanie zdrowia i niepelnosprawnosci oraz trybu rozwigzania umowy o pracg, nie
mogg by¢ przetwarzane w celu innym niz finansowanie stazu podyplomowego,
przedluzanie stazu podyplomowego i nadzér nad odbywaniem stazu
podyplomowego, a dostep do tych danych moga mie¢ wylacznie osoby
posiadajace pisemne upowaznienie do ich przetwarzania wydane przez
marszatka wojewddztwa, Ministra Obrony Narodowej, wojewodg, podmiot
prowadzacy staz, wlasciwa okregows radg¢ lekarskg albo Wojskowa Rade
Lekarskg. Osoby posiadajace pisemne upowaznienie s3 obowigzane do
zachowania poufnosci tych danych.

Art. 15]. Minister wlasciwy do spraw zdrowia, po zasiggnieciu opinii
Naczelnej Rady Lekarskiej, okresli, w drodze rozporzadzenia:

1) program stazu podyplomowego lekarza i program stazu podyplomowego
lekarza dentysty oraz sposOb ich realizacji i czas odbywania,
uwzgledniajacy czesé stalg i czgsé personalizowang stazu,

2)  wzor o$wiadczenia, o ktorym mowa w art. 15¢ ust. 6,

3) sposob organizacji stazu podyplomowego, w tym dyzuréw medycznych,
oraz warunki jego odbywania i zaliczania,

4) szczegdlowe zadania opiekuna i koordynatora,

5)  szczegbdlowy zakres kosztow i wysoko$é srodkow finansowych, o ktérych
mowa w art. 151 ust. 3,

6) wzoOr umowy, o ktorej mowa w art. 15a ust. 1

— uwzgledniajgc koniecznosé uzyskania wiasciwych kwalifikacji zawodowych

przez lekarzy stazystow, prawidlowej organizacji, przeprowadzania i

finansowania oraz prowadzenia nadzoru nad stazem podyplomowym.

Art. 15m. 1. Minister Obrony Narodowej, po zasiggnig¢ciu opinii
Wojskowej Rady Lekarskiej, ustala:

1) liste podmiotow uprawnionych do prowadzenia stazy obejmujaca podlegle
lub nadzorowane przez niego podmioty lecznicze oraz inne podmioty
uprawnione do prowadzenia szkolen okreslonych programem stazu
podyplomowego;

2) corocznie liste lekarzy stazystow bedacych zotnierzami w czynnej stuzbie

wojskowej, obowigzanych do odbycia stazu podyplomowego.
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2. Lekarz stazysta odbywa staz podyplomowy na stanowisku lekarza
stazysty albo lekarza dentysty stazysty, na ktore zostaje wyznaczony przez
wilasciwy organ wojskowy, z jednoczesnym powiadomieniem Wojskowej Rady
Lekarskiej.

3. Lekarz stazysta otrzymuje uposazenie okreslone przepisami o
zawodowe]j stuzbie wojskowej i uposazeniu zotnierzy.

4. Organizacja, finansowanie oraz zapewnienie warunkéw odbywania
stazu podyplomowego przez lekarzy stazystow jest zadaniem Ministra Obrony
Narodowe;j.

5. Srodki finansowe, ktére Minister Obrony Narodowej przekazuje:

1) podmiotom wymienionym w ust. 1 pkt 1, obejmuja:

a) uposazenia lekarzy stazystow bedacych zolnierzami, w tym

wynagrodzenia za dyzury,

b) ryczalt obejmujacy wynagrodzenia koordynatorow, koszty czynnosci
administracyjnych oraz inne koszty wynikajace z realizacji przez
lekarza stazyste bedacego zolnierzem programu stazu, a w przypadku
lekarza  dentysty stazysty bedacego  Zolnierzem réwniez
dofinansowanie kosztéw materialowych zwigzanych z udzielaniem
$wiadczen zdrowotnych w ramach realizacji programu stazu przez
tego lekarza stazyste,

c) koszty prowadzenia szkolen, o ktérych mowa w art. 15 ust. 3 pkt 3-5,
ust. 4 pkt 2—4 i ust. 5, dla lekarzy stazystow bedacych Zotnierzami;

2) Wojskowej Izbie  Lekarskiej, obejmuja  koszty  czynnosci
administracyjnych niezbgdnych do realizacji przez Wojskowg Izbe
Lekarskg zadan okreslonych w ustawie.

Art. 15n. 1. Wojewoda oraz odpowiednio Minister Obrony Narodowej,
sprawuje nadzér nad odbywaniem stazu podyplomowego oraz w zakresie
spelniania przez podmioty prowadzace ten staz warunkéw, o ktérych mowa w
art. 15c ust. 213 oraz w art. 15e ust. 1.

2. Wojewoda oraz odpowiednio Minister Obrony Narodowej, w ramach
nadzoru, o ktérym mowa w ust. 1, sg uprawnieni do:

1)  wizytacji podmiotu wpisanego na list¢ podmiotéw uprawnionych albo na

listg, o ktérej mowa w art. 15m ust. 1 pkt 1;



Liczba stron: 146 Data: 2020-05-27 Nazwa pliku: 281-14NK.DOCX

IX kadencja/druk 172 i 172A

2)

3)

4)

5)
6)

zgdania  dokumentacji  dotyczacej realizacji  programu  stazu
podyplomowego, w tym ankiet, o ktérych mowa w art. 19k, oraz jego
finansowania;

zgdania ustnych i pisemnych wyjasnien dotyczacych realizacji programu
stazu podyplomowego przez lekarza stazyste;

kontroli spetnienia warunkdéw, o ktérych mowa w art. 15c ust. 2i 3 oraz w
art. 15e ust. 1;

wydawania zalecen pokontrolnych;

przekazywania informacji dotyczacych przeprowadzonej kontroli
marszatkowi wojewddztwa i okregowej radzie lekarskie;.

3. Kontrola jest przeprowadzana przez osoby upowaznione przez

wojewode oraz odpowiednio Ministra Obrony Narodowej do wykonywania

czynnosci kontrolnych.

4. Z przeprowadzonych czynnosci kontrolnych sporzadza sie protokot,

ktory zawiera:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9

nazwe i adres podmiotu prowadzgcego staz;

miejsce odbywania stazu podyplomowego;

date rozpoczecia i zakoriczenia czynnosci kontrolnych;

imiona i nazwiska 0s6b wykonujgcych te czynnosci;

opis stanu faktycznego;

stwierdzone nieprawidtowosci;

wnioski 0s6b wykonujacych czynnosci kontrolne;

date 1 miejsce sporzadzenia protokotu;

informacj¢ o braku zastrzezen albo informacje o odmowie podpisania
protokolu przez kierownika podmiotu prowadzacego staz.

5. Protokol podpisuja osoby wykonujgce czynnosci kontrolne oraz

kierownik podmiotu prowadzacego staz.

6. Jezeli po sporzadzeniu protokotu, a przed jego podpisaniem podmiot

prowadzacy staz zglosi umotywowane zastrzezenia co do faktéw stwierdzonych

w trakcie kontroli i opisanych w protokole, osoby wykonujace czynnosci

kontrolne sg obowigzane zbada¢ dodatkowo te fakty i uzupetnié protokét.

51
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7. Odmowa podpisania protokolu przez kierownika podmiotu
prowadzacego staz nie stanowi przeszkody do podpisania protokotu przez
osoby wykonujace czynnosci kontrolne.

8. Jeden egzemplarz protokotu przekazuje si¢ podmiotowi prowadzacemu
staz.

9. Podmiot prowadzacy staz, w terminie 7 dni od dnia otrzymania
protokotu, ma prawo do wniesienia zastrzezen co do sposobu przeprowadzenia
czynnosci kontrolnych oraz ustalen zawartych w protokole.

10. Wojewoda lub odpowiednio Minister Obrony Narodowej wydaje
zalecenia  pokontrolne majace na celu  usuniecie stwierdzonych
nieprawidlowosci i okresla termin ich wykonania.

11. W przypadku stwierdzenia razacego naruszenia warunkéw
wymaganych do prowadzenia stazu podyplomowego oraz niezastosowania si¢
do zalecen pokontrolnych wojewoda sklada do marszatka wojewoddztwa
wniosek o skreslenie podmiotu z listy podmiotéw uprawnionych. Marszatek
wojewodztwa, w drodze decyzji, skresla podmiot z tej listy.

12. W przypadku stwierdzenia razgcego naruszenia warunkéw
wymaganych do prowadzenia stazu podyplomowego oraz niezastosowania si¢
do zalecei pokontrolnych Minister Obrony Narodowej skresla, w drodze
decyzji, podmiot z listy, o ktérej mowa w art. 15m ust. 1 pkt 1.

13. Podmiot prowadzacy staz jest obowiazany dokonaé¢ corocznie oceny
realizacji programu stazu podyplomowego przez lekarzy stazystow i przekazaé
te oceng, w terminie do dnia 31 marca roku nastepujacego po roku, ktérego
dotyczy ocena, odpowiednio marszatkowi wojewddztwa albo Ministrowi
Obrony Narodowe;j.

14. Marszalek wojewddztwa oraz odpowiednio Minister Obrony
Narodowej dokonuje calodciowej oceny realizacji programu stazu
podyplomowego przez lekarzy stazystow w danym roku kalendarzowym,
uwzgledniajac ocene, o ktérej mowa w ust. 13.

15. Marszalek wojewodztwa oraz Minister Obrony Narodowej
przedstawia oceng, o ktorej mowa w ust. 14, odpowiednio wiasciwej okregowej
radzie lekarskiej albo Wojskowej Radzie Lekarskiej w terminie do dnia 31 maja

roku nastgpujacego po roku, ktérego dotyczy ocena.
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21)

Art. 150. 1. W przypadku ogloszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub
stanu epidemii lekarz stazysta moze zosta¢ skierowany przez:

1) wojewode do pracy przy zwalczaniu epidemii na podstawie art. 47 ustawy
z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chordb
zakaznych u ludzi (Dz. U. z 2019 r. poz. 1239 i 1495 oraz z 2020 r. poz.
284, 322 i 374) do podmiotu, w ktéorym odbywa staz albo do innego
podmiotu, albo

2) pracodawce do realizacji innych zadan niz wynikajace z umowy, o ktorej
mowa w art. 15a ust. 1, jezeli nie zostanie wydana decyzja, o ktérej mowa
wpkt 1.

2. Zadania, o ktorych mowa w ust. 1, muszg by¢ dostosowane do poziomu
wiedzy i1 umiejetnosei kierowanego lekarza stazysty oraz podlega¢ nadzorowi i
kierownictwu lekarza specjalisty wyznaczonego przez kierownika jednostki, do
ktorej zostat skierowany lekarz stazysta.

3. Na wniosek lekarza stazysty wlasciwa miejscowo okregowa rada
lekarska moze uzna¢ okres, w ktérym lekarz ten nie realizowal programu stazu
podyplomowego, za réwnowazny z realizowaniem tego programu, jezeli
realizowal w tym czasie zadania wyznaczone na podstawie ust. 1.

4. Przepisy ust. 1-3 stosuje sie odpowiednio do lekarza stazysty
powolanego do zawodowej stuzby wojskowej.”;

w art. 16:

a) w ust. 2 w pkt 3 skresla si¢ kropke i dodaje si¢ cze$é¢ wspolng w
brzmieniu:

»— Zz uwzglednieniem nowoczesnych metod dydaktycznych, w tym z

mozliwoscig ich realizacji w symulowanych warunkach klinicznych.”,

b) ust. 3 i4 otrzymujg brzmienie:

»3. Lekarz odbywajacy szkolenie specjalizacyjne po zaliczeniu
modulu podstawowego moze zmieni¢ dziedzing medycyny, w ktorej
zamierza kontynuowaé szkolenie specjalizacyjne na podstawie tego
samego modulu podstawowego, pod warunkiem zakwalifikowania si¢ do
jego odbywania w ramach postgpowania kwalifikacyjnego, o ktérym
mowa w art. 16c ust. 7. W przypadku zakwalifikowania sie do odbycia

szkolenia w innej dziedzinie medycyny wojewoda, Minister Obrony
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Narodowej albo minister wlasciwy do spraw wewnetrznych kieruja lekarza

do odbycia modutu specjalistycznego.

4. Lekarz posiadajgcy stopien naukowy doktora habilitowanego i
majgcy odpowiedni dorobek zawodowy i naukowy w zakresie:

1)  modulu specjalistycznego, o ktérym mowa w ust. 2 pkt 2, oraz
posiadajacy tytut specjalisty lub specjalizacje II stopnia w dziedzinie
odpowiadajgcej modutowi podstawowemu lub ukoriczony i zaliczony
przez kierownika specjalizacji modut podstawowy, o ktérym mowa
w ust. 2 pkt 1, albo

2)  modulu jednolitego, o ktérym mowa w ust. 2 pkt 3

— moze ubiega¢ si¢, za pomocg SMK, o skierowanie go do odbywania

odpowiednio modutu specjalistycznego albo szkolenia specjalizacyjnego

w ramach modutu jednolitego, bez postgpowania kwalifikacyjnego, za

zgodg konsultanta krajowego wiasciwego w danej dziedzinie medycyny.

W tym celu lekarz sktada wniosek, o ktérym mowa w art. 16¢ ust. 1.7,

ust. 5-7 otrzymujg brzmienie:

»>. W przypadku lekarza, o ktorym mowa w ust. 4, ktéry rozpoczat
szkolenie specjalizacyjne, kierownik specjalizacji moze wystapi¢ do
dyrektora CMKP o uznanie dotychczasowego dorobku naukowego i
zawodowego lekarza za réwnowazny ze zrealizowaniem przez niego w
czescei albo w catosci modutu specjalistycznego albo modutu jednolitego.

6. W oprzypadku lekarza, o ktorym mowa w ust. 4,
zakwalifikowanego do odbywania szkolenia specjalizacyjnego w trybie
postgpowania kwalifikacyjnego, kierownik specjalizacji w porozumieniu
z konsultantem krajowym wlasciwym w danej dziedzinie medycyny moze
wystapi¢ do dyrektora CMKP o uznanie dotychczasowego dorobku
naukowego izawodowego lekarza za réwnowazny ze zrealizowaniem
przez niego w czgsci albo w catoéci programu modutu specjalistycznego
albo modutu jednolitego.

7. Dyrektor CMKP, na podstawie opinii powolanego przez niego
zespolu, moze, w drodze decyzji, uzna¢é:

1)  dotychczasowy dorobek naukowy i zawodowy lekarza, o ktérym

mowa w ust. 4-6, za rOwnowazny ze zrealizowaniem przez niego w
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calosci szczegolowego programu modutu specjalistycznego albo
modutu jednolitego i dopusci¢ tego lekarza do PES;

2) dotychczasowy dorobek naukowy i zawodowy lekarza, o ktérym
mowa w ust. 4-6, za rownowazny ze zrealizowaniem przez niego w
czescl szczegéltowego programu modutu specjalistycznego albo
modutu jednolitego.”,

d) wust. 8:

—  pkt 1 otrzymuje brzmienie:

»1) konsultant krajowy wlasciwy dla danej dziedziny medycyny albo
odpowiednio konsultant krajowy w dziedzinie lub dziedzinach
medycyny zwiazanych z realizacja zadan panstwa zwigzanych
wylacznie z obronnoscia kraju w czasie wojny i pokoju lub
konsultant wojskowej stuzby zdrowia;”,

—  pkt 3 otrzymuje brzmienie:

»3) przedstawiciel towarzystwa naukowego lub  instytutu
badawczego wlasciwych dla danej dziedziny medycyny;”,

e) uchyla sie ust. 10;
22) wart. 16¢c:
a) ust. 1 otrzymuje brzmienie:
»1. Lekarz sktada, za pomocg SMK, wniosek o odbywanie szkolenia
specjalizacyjnego w wybranej dziedzinie medycyny odpowiednio do:

1) dyrektora CMKP za posrednictwem wojewody wlasciwego ze
wzgledu na miejsce zamieszkania — w przypadku zamiaru
przystgpienia do odbycia szkolenia w ramach miejsc
specjalizacyjnych przyznawanych w poszczegélnych dziedzinach
medycyny przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia, zwanych
dalej ,miejscami rezydenckimi”, oraz w przypadku lekarzy
przystgpujacych do odbycia szkolenia w ramach pozostatych
wolnych miejsc specjalizacyjnych w poszczegblnych dziedzinach
medycyny innych niz miejsca rezydenckie, zwanych dalej
»miejscami pozarezydenckimi®;

2) Ministra Obrony Narodowej — w przypadku lekarzy bedacych

zolnierzami w czynnej stuzbie wojskowej, a takze lekarzy
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zatrudnionych w  podmiocie leczniczym  utworzonym i
nadzorowanym przez Ministra Obrony Narodowej albo komérce lub
Jednostce organizacyjnej mu podlegtej;

3) ministra wlasciwego do spraw wewngetrznych — w przypadku lekarzy
bedacych funkcjonariuszami w stosunku stuzby w jednostkach
organizacyjnych podleglych lub nadzorowanych przez ministra
wilasciwego do spraw wewnetrznych albo lekarzy zatrudnionych na
podstawie umowy o prace albo umowy cywilnoprawnej albo
realizujgcych  $wiadczenia  opieki zdrowotnej na podstawie
porozumienia z korzystajacym, albo peliacych stuzbe w podmiocie

leczniczym utworzonym przez tego ministra.”,

b) po ust. 1c dodaje sig ust. 1d~1f w brzmieniu:

»ld. Lekarz moze zlozy¢ wniosek w danym postepowaniu
kwalifikacyjnym, wskazujac w nim w preferowane;j kolejnosci nie wigcej
niz pigtnascie wariantéw wyboru zawierajgcych co najmniej jedna
dziedzing medycyny, ze wskazaniem wojewddztwa i trybu odbywania
szkolenia specjalizacyjnego.

le. Lekarz bedacy zotierzem w czynnej shuzbie wojskowej, a takze
lekarz zatrudniony w podmiocie leczniczym utworzonym i nadzorowanym
przez Ministra Obrony Narodowej albo komérce lub jednostce
organizacyjnej mu podleglej moze ztozy¢ wniosek w danym postepowaniu
kwalifikacyjnym, wskazujac w preferowanej kolejnosci nie wiecej niz
dwie dziedziny medycyny, ze wskazaniem podmiotéw leczniczych
utworzonych i nadzorowanych przez Ministra Obrony Narodowej
akredytowanych do szkolenia specjalizacyjnego w okreslonym trybie
szkolenia.

If. Do kazdego wariantu wyboru lekarz moze wskazaé w
preferowanej kolejnosci nie wigcej niz trzy nazwy jednostek
prowadzacych szkolenie specjalizacyjne jako miejsce odbywania szkolenia
specjalizacyjnego.”,

w ust. 2:

— uchyla si¢ pkt 2,
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pkt 9 otrzymuje brzmienie:

»9) numer prawa wykonywania zawodu oraz numer rejestracyjny
lekarza w okregowe;j izbie lekarskiej;”,

po pkt 11 dodaje sie pkt 11a w brzmieniu:

»11a) wynik PES;”,

pkt 15 otrzymuje brzmienie:

»15) liczbg publikacji i ich wykaz; potwierdzenie udzialu w publikacji
wydaje Glowna Biblioteka Lekarska i jej oddzialy oraz biblioteki
uczelni medycznych;”,

pkt 17 otrzymuje brzmienie:

»17) dane, o ktorych mowa w ust. 1d albo ust. 1e;”,

dodaje si¢ pkt 18-20 w brzmieniu:

»18) $rednig arytmetyczng ocen z egzaminéw uzyskang w okresie
studiéw, liczong do dwoch cyfr po przecinku obliczong na
podstawie danych, o ktérych mowa w ust. 10a;

19) nazwe jednostki prowadzacej szkolenie specjalizacyjne, o ktorej
mowa wart. 19f ust. 1, w ktorej lekarz wykonuje zawdd i
chcialby odby¢ to szkolenie, z zastrzezeniem odpowiednio ust. 2a
pkt3i4;

20) nazwe jednostki prowadzacej szkolenie, ktora wystawila
dokument intencyjny gwarantujgcy zatrudnienie lekarza, z
Zastrzezeniem  ust. 17h, celem odbycia  szkolenia
specjalizacyjnego w trybie rezydenckim i pozarezydenckim albo

jednostki, o ktérej mowa w ust. 2a pkt 71 8.”,

d) po ust. 2 dodaje si¢ ust. 2a-2c w brzmieniu:

»2a8. Do wniosku zalacza sie skan dokumentdw potwierdzajacych

dane, o ktérych mowa w ust. 2 pkt 8, 9, 11a, 13-15, 16 i 18, oraz skan

dokumentéw potwierdzajacych:

1)

zgod¢ pracodawcy na odbywanie szkolenia specjalizacyjnego w
przypadku deklaracji odbywania szkolenia specjalizacyjnego w

trybie, o ktérym mowa w art. 16h ust. 2 pkt 1-3;
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2)

3)

4)

5)

6)
7

8)

zgode kierownika szkoly doktorskiej w przypadku deklaracji
odbywania szkolenia specjalizacyjnego w ramach poszerzenia zajec,
o ktorych mowa w art. 16h ust. 2 pkt 5;

posiadanie co najmniej 3-letniego okresu zatrudnienia lub stosunku
sluzbowego do dnia rozpocz¢cia postepowania kwalifikacyjnego
zgodnego zkierunkiem specjalizacji, w pelnym wymiarze czasu
pracy, w jednostce uprawnionej do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego;

w przypadku lekarza bedacego zolnierzem w czynnej stuzbie
wojskowej, a takze lekarza zatrudnionego w podmiocie leczniczym
utworzonym i nadzorowanym przez Ministra Obrony Narodowej
albo komoérce lub jednostce organizacyjnej mu podleglej posiadanie
co najmniej 3-letniego okresu pozostawania na stanowisku
stuzbowym w jednostce wojskowej w zwigzku z wyznaczeniem na to
stanowisko lub pobytem na misjach Polskich Kontyngentéw
Wojskowych;

zajmowane stanowisko — w przypadku nauczycieli akademickich
zatrudnionych w uczelniach medycznych lub innych uczelniach
prowadzgcych dziatalnos¢ w dziedzinie nauk medycznych i nauk o
zdrowiu w dyscyplinie nauk medycznych;

zamiar zatrudnienia, o ktérym mowa w ust. 2 pkt 20;

w przypadku lekarza bedacego zolnierzem w czynnej shuzbie
wojskowej, atakze lekarza zatrudnionego w podmiocie leczniczym
utworzonym inadzorowanym przez Ministra Obrony Narodowe;
albo komérce lub jednostce organizacyjnej podleglej temu ministrowi
zgod¢ kierownika komérki organizacyjnej urzedu obstugujacego
Ministra Obrony Narodowe] realizujgcej zadania z zakresu spraw
podmiotéw leczniczych utworzonych inadzorowanych przez
Ministra Obrony Narodowej na odbycie szkolenia specjalizacyijnego,
wydana po przedstawieniu opinii odpowiednio przelozonych
stuzbowych albo pracodawcy;

w przypadku lekarza bedgcego funkcjonariuszem w stosunku stuzby

w jednostkach organizacyjnych podleglych lub nadzorowanych przez
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ministra wlasciwego do spraw wewnetrznych albo lekarza

zatrudnionego na podstawie umowy o prace albo umowy

cywilnoprawnej albo realizujacego $wiadczenia opieki zdrowotnej na

podstawie porozumienia z korzystajacym, albo pelnigcego stuzbe w

podmiocie leczniczym utworzonym przez tego ministra zgode

przetozonego  albo  pracodawey na  odbycie  szkolenia
specjalizacyjnego.

2b. Wnioskodawca przedstawia do wgladu oryginaty dokumentéw na
wezwanie organoéw, o ktérych mowa w ust. 8.

2c. W przypadku stwierdzenia brakéw formalnych we wniosku
organ, o ktérym mowa w ust. 8, wzywa do ich usuniecia w terminie 5 dni
roboczych od dnia przekazania w SMK informacji o koniecznosci
uzupetnienia brakow.”,
ust. 3-5 otrzymuja brzmienie:

»3. Wojewoda w ramach postgpowania kwalifikacyjnego, o ktérym
mowa wust. 7, dokonuje oceny formalnej wniosku wraz z
przyporzadkowaniem mu uzyskanej procentowej liczby punktéw, o
ktorych mowa w ust. 11, w odniesieniu do kazdego z wariantéw
wskazanych we wniosku i potwierdza do dnia 20 marca albo do dnia 20
pazdziernika, za pomoca SMK, poprawnos$¢ zgloszonych we wniosku
danych. Wojewoda przekazuje, za pomocg SMK, poprawne formalnie
wnioski do dyrektora CMKP.

4. Minister Obrony Narodowej w ramach postepowania
kwalifikacyjnego, o ktérym mowa w ust. 7, dokonuje oceny formalne;j
wniosku wraz z przyporzadkowaniem mu uzyskanej procentowej liczby
punktéw, o ktorych mowa w ust. 11, w odniesieniu do kazdego z
wariantéw wskazanych we wniosku i potwierdza do dnia 20 marca albo do
dnia 20 pazdziernika, za pomocg SMK, poprawnosé zgloszonych we
wniosku danych.

5. Minister wlasciwy do spraw wewngetrznych lub wyznaczona przez
niego komérka organizacyjna w ramach postepowania kwalifikacyjnego, o
ktorym mowa w ust. 7, dokonuje oceny formalnej wniosku wraz z

przyporzadkowaniem mu uzyskanej procentowej liczby punktéw, o
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g

h)

ktorych mowa w ust. 11, w odniesieniu do kazdego z wariantow
wskazanych we wniosku i potwierdza do dnia 20 marca albo do dnia 20
pazdziernika, za pomoca SMK, poprawnosé¢ zgloszonych we wniosku
danych.”,

ust. 8 otrzymuje brzmienie:

8. Postgpowanie kwalifikacyjne obejmujgce wolne miejsca
szkoleniowe przeprowadzaja dwa razy w roku odpowiednio dyrektor
CMKP za posrednictwem wojewodéw, Minister Obrony Narodowej albo
minister wlasciwy do spraw wewnetrznych, zwani dalej ,,organami
prowadzacymi postgpowanie kwalifikacyjne™.”,
po ust. 8 dodaje si¢ ust. 8a w brzmieniu:

,»8a. Lekarz bedacy zolnierzem w czynnej stuzbie wojskowej, a takze
lekarz zatrudniony w podmiocie leczniczym utworzonym i nadzorowanym
przez Ministra Obrony Narodowej albo komoérce lub jednostce
organizacyjnej mu podleglej moze w uzasadnionych przypadkach, po
uzyskaniu  zgody kierownika komoérki organizacyjnej urzedu
obshigujacego Ministra Obrony Narodowej, zlozyé wniosek o
przystgpienie do postgpowania kwalifikacyjnego poza resortem obrony
narodowej.”,
ust. 9 otrzymuje brzmienie:

»9. W ramach postepowania kwalifikacyjnego prowadzonego za
pomocg SMK odbywa si¢ postgpowanie konkursowe przeprowadzane
odpowiednio przez dyrektora CMKP, Ministra Obrony Narodowej albo
ministra wlasciwego do spraw wewngtrznych lub wyznaczong przez niego
komoérke organizacyjna, obejmujace w szczegoOlnosci sporzadzenie list
rankingowych lekarzy, zawierajacych imie (imiona) i nazwisko lekarza,
numer wniosku oraz wynik postepowania, wediug uzyskanego wyniku
procentowego liczby zdobytych punktéw, o ktérych mowa wust. 11, z
uwzglednieniem ust. 10a, a w przypadku Ministra Obrony Narodowej oraz
ministra wlasciwego do spraw wewnetrznych w trybie art. 16h ust. 2,
wedlug uzyskanego wyniku procentowego liczby zdobytych punktéw, o

ktérych mowa w ust. 11, z uwzglednieniem ust. 10a i 10b, oraz wskazanie
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lekarzy

zakwalifikowanych i niezakwalifikowanych do szkolenia

specjalizacyjnego.”,

w ust. 10;

— pkt 1-3 otrzymujg brzmienie:

»1) W przypadku lekarza, ktéry wystepuje o rozpoczgcie specjalizacji

2)

3)

w trybie rezydenckim wynik LEK albo w przypadku lekarza
dentysty — LDEK, oraz dodatkowo punkty za posiadanie stopnia
naukowego doktora w zakresie nauk medycznych i publikacje w
czasopismach naukowych aktualnego, w dacie opublikowania
publikacji naukowej, wykazu czasopism naukowych ujetych w
wykazie sporzadzonym zgodnie z przepisami wydanymi na
podstawie art. 267 ust. 2 pkt 2 lit. b ustawy z dnia 20 lipca 2018
1. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce;

w przypadku lekarza, ktéry wystepuje o rozpoczecie specjalizacji
w trybie pozarezydenckim, jezeli posiada odpowiednig
specjalizacje I lub II stopnia badz tytul specjalisty, wynik
egzaminu w zakresie odpowiedniej specjalizacji I lub II stopnia
albo PES albo wynik LEK albo LDEK oraz punkty dodatkowe —
za posiadanie stopnia naukowego doktora w zakresie nauk
medycznych, 3-letni okres zatrudnienia lub stosunek stuzbowy
w jednostce akredytowanej zgodny z kierunkiem specjalizacji,
publikacje w czasopismach naukowych aktualnego, w dacie
opublikowania publikacji naukowe;j, wykazu  czasopism
naukowych ujetych w wykazie sporzadzonym zgodnie z
przepisami wydanymi na podstawie art. 267 ust. 2 pkt 2 lit. b
ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyZszym i
nauce;

w przypadku lekarza, ktory wystepuje o rozpoczecie specjalizacji
w trybie pozarezydenckim, jezeli nie posiada odpowiedniej
specjalizacji I lub II stopnia lub tytulu specjalisty, wynik LEK
albo LDEK oraz punkty dodatkowe — za posiadanie stopnia
naukowego doktora nauk medycznych, 3-letni okres zatrudnienia

lub stosunek stuzbowy w jednostce akredytowanej zgodny z
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1)

k)

kierunkiem specjalizacji, publikacje w czasopismach naukowych
aktualnego, w dacie opublikowania publikacji naukowej, wykazu
czasopism naukowych ujetych w wykazie sporzadzonym zgodnie
z przepisami wydanymi na podstawie art. 267 ust. 2 pkt 2 lit. b
ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i
nauce.”,
— w pkt 3 kropke zastgpuje si¢ Srednikiem i dodaje sie pkt 4 w
brzmieniu:
»4) w przypadku lekarzy, o ktérych mowa w pkt 1-3, dodatkowo
uwzglednia si¢ punkty za dokument intencyjny, o ktérym mowa
w ust. 2 pkt 20.”,
ust. 10a otrzymuje brzmienie:

»10a. W przypadku uzyskania przez dwoch lub wiecej lekarzy,
ubiegajacych si¢ o miejsce szkoleniowe w tej samej dziedzinie,
identycznego wyniku postgpowania, uwzglednia si¢ $rednig arytmetyczng
ocen z egzamindw uzyskana w okresie studiéw, liczong do dwoéch cyfr po
przecinku, obliczong na podstawie danych zawartych w karcie osiggnie¢
studenta, ze wskazaniem skali ocen, jaka obowigzywala w uczelni. W
przypadku lekarzy albo lekarzy dentystow, ktorzy ukonczyli studia poza
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, oblicza si¢ $rednig arytmetyczng
ocen z egzaminow uzyskang w okresie studidw, liczong do dwdch cyfr po
przecinku, obliczong na podstawie danych zawartych w suplemencie
dyplomu lekarza albo lekarza dentysty, w odniesieniu do skali ocen, jaka
obowiazywata w polskiej uczelni w danym roku.”,
ust. 10c otrzymuje brzmienie:

»10c. W przypadku lekarzy bedacych Zolnierzami w czynnej stuzbie
wojskowej, a takze lekarzy zatrudnionych w podmiocie leczniczym
utworzonym i nadzorowanym przez Ministra Obrony Narodowej albo
komérce lub jednostce organizacyjnej mu podleglej uwzglednia sie punkty
dodatkowe — za co najmniej 3-letni okres pozostawania na stanowisku
stuzbowym w jednostce wojskowej w zwigzku z wyznaczeniem na to

stanowisko lub pobyt na misjach Polskich Kontyngentéw Wojskowych.”,
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)

ust. 11 otrzymuje brzmienie:

»11. Wynik postepowania konkursowego stanowi procent
maksymalnej liczby punktow uzyskanych za LEK albo LDEK oraz
punktéw dodatkowych, o ktérych mowa w ust. 10 pkt 1 i 4, albo procent
maksymalnej liczby punktéw uzyskanych za LEK albo LDEK albo
egzaminu w zakresie odpowiedniej specjalizacji I lub II stopnia albo PES
oraz punktow dodatkowych, o ktérych mowa w ust. 10 pkt 2, 4 i ust. 10c,
albo procent maksymalnej liczby punktéw uzyskanych za LEK albo
LDEK oraz punktéw dodatkowych, o ktérych mowa w ust. 10 pkt 3 i 4
oraz ust. 10c.”,
ust. 13 otrzymuje brzmienie:

»13. Do odbywania szkolenia specjalizacyjnego w trybie
rezydenckim i pozarezydenckim kwalifikuje si¢, za pomocg SMK, lekarzy
w liczbie odpowiadajacej liczbie wolnych miejsc dostepnych w danym
postgpowaniu kwalifikacyjnym w danej dziedzinie medycyny w danym
wojewodztwie albo posiadanych przez dany podmiot, o ktérym mowa w
art. 19f ust. 1, w kolejnosci od najwyzszego wyniku na listach
rankingowych, o ktérym mowa w ust. 9, uzyskanego w postepowaniu
konkursowym.”,
po ust. 13 dodaje si¢ ust. 13a~13g w brzmieniu:

»13a. Listy rankingowe lekarzy, o ktérych mowa w ust. 9, bez
wskazania imienia (imion) i nazwiska, oglaszaja, za pomocg SMK,
dyrektor CMKP, Minister Obrony Narodowej i minister wlasciwy do
spraw wewngtrznych lub wyznaczona przez niego komoérka organizacyijna
nie pozniej niz w terminie 7 dni od dnia zakoficzenia oceny formalnej
wniosku, o ktorej mowa w ust. 3-5.

13b. Wolne miejsca rezydenckie oraz pozarezydenckie, o ktorych
mowa w ust. 13, w danym postepowaniu dla danej dziedziny medycyny
rozdziela sig, za pomoca SMK, wedlug kolejnosci listy rankingowej
migdzy lekarzy, ktérzy =zakwalifikowali sie do postepowania
konkursowego, zgodnie ze zgloszong przez nich kolejnoscig, o ktorej

mowa odpowiednio w ust. 1d albo 1le.
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13c. Lekarz, w terminie nie dtuzszym niz 7 dni od dnia ogloszenia
list lekarzy zakwalifikowanych w pierwszym etapie, potwierdza, za
pomoca SMK, przyjecie wskazanego miejsca w danej dziedzinie w danym
wojewodztwie oraz okreslonego trybu szkolenia specjalizacyjnego. Brak
dokonania potwierdzenia w SMK uznaje si¢ za odstgpienie lekarza od
postgpowania  konkursowego w pierwszym etapie izwolnienic
przyznanego miejsca specjalizacyjnego, ktére podlega ponownemu
rozdziatowi w SMK. Lekarz, ktory nie potwierdzit przyjecia wskazanego
miejsca specjalizacyjnego w pierwszym etapie, oraz lekarz, ktéry znalazt
si¢ na liscie lekarzy niezakwalifikowanych w pierwszym etapie, sa
uwzgledniani ponownie na liscie rankingowej i przechodza do drugiego
etapu rozdzialu, za pomocg SMK, pozostatych wolnych miejsc
specjalizacyjnych.

13d. Listy lekarzy zakwalifikowanych do szkolenia specjalizacyjnego
w pierwszym etapie, ktdrzy potwierdzili przyjecie wskazanego miejsca
odbywania szkolenia specjalizacyjnego, oraz listy lekarzy, ktérzy nie
potwierdzili w pierwszym etapie przyj¢cia wskazanego miejsca odbywania
szkolenia specjalizacyjnego, oraz pozostalych na liscie rankingowej,
dyrektor CMKP, Minister Obrony Narodowej i minister wlasciwy do
spraw wewnetrznych lub wyznaczona przez niego komérka organizacyjna
oglaszaja, za pomocg SMK, w terminie do dnia 5 kwietnia albo do dnia 5
listopada roku, w ktérym odbywa si¢ postepowanie konkursowe.

13e. Wolne miejsca specjalizacyjne pozostale po pierwszym etapie
kwalifikacji rozdziela sig, za pomoca SMK, z wylaczeniem lekarzy, o
ktérych mowa w ust. 13c. Powstalg liste lekarzy zakwalifikowanych na
wolne miejsca specjalizacyjne drugiego etapu oraz liste lekarzy
niezakwalifikowanych do drugiego etapu oglasza si¢ za pomocg strony
internetowej organu prowadzacego postgpowanie kwalifikacyjne oraz
SMK do dnia 10 kwietnia albo do dnia 10 listopada roku, w ktérym
odbywa si¢ postepowanie konkursowe.

13f. Lekarze, ktorzy zakwalifikowali si¢ do odbywania szkolenia
specjalizacyjnego na podstawie ust. 13e, potwierdzaja, za pomoca SMK,

wskazane miejsce odbywania szkolenia specjalizacyjnego w terminie 7 dni
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od dnia ogloszenia list lekarzy zakwalifikowanych do drugiego etapu.

Brak dokonania potwierdzenia w SMK uznaje si¢ za ostateczne

odstgpienie lekarza od postepowania kwalifikacyjnego. Dyrektor CMKP,

Minister Obrony Narodowej i minister wlasciwy do spraw wewnetrznych

lub wyznaczona przez niego komorka organizacyjna oglaszajg za pomoca

strony internetowej organu prowadzacego post¢powanie kwalifikacyjne

oraz SMK  ostateczne listy lekarzy  zakwalifikowanych i

niezakwalifikowanych do odbywania szkolenia specjalizacyjnego w

danym postgpowaniu kwalifikacyjnym.

13g. Dyrektor CMKP niezwlocznie informuje wojewode wlasciwego
ze wzgledu na miejsce odbywania szkolenia o wyniku postepowania
kwalifikacyjnego. Wojewoda dokonuje podzialu miejsc szkoleniowych
1 skierowania lekarza, za pomoca SMK, do odbywania szkolenia w trybie
rezydenckim albo w trybie pozarezydenckim w danej dziedzinie
medycyny do wiasciwego podmiotu, o ktérym mowa w art. 19f ust, 1.7,
ust. 14 otrzymuje brzmienie:

»14. Lekarz biorgcy udzial w postgpowaniu kwalifikacyjnym moze
zwroci¢ si¢ z wnioskiem do Ministra Obrony Narodowej albo ministra
wiasciwego do spraw wewnetrznych, albo wyznaczonej przez nich
komorki organizacyjnej, albo do dyrektora CMKP o weryfikacje
postepowania konkursowego w terminie 2 dni od dnia ogloszenia list
rankingowych, o ktérych mowa w ust. 13a, lub list, o ktérych mowa w ust.
13d-13£.>,
po ust. 14 dodaje si¢ ust. 14a w brzmieniu:

»14a. Wniosek, o ktorym mowa w ust. 14, zawiera:

1) imi¢ (imiona) i nazwisko lekarza;

2) miejsce 1 dat¢ urodzenia;

3) numer PESEL, a w przypadku jego braku — cechy dokumentu
potwierdzajacego tozsamo$é: nazwe 1 numer dokumentu oraz
panstwo wydania;

4) wskazanie danych, o ktérych mowa w ust. 1d, a w przypadku

Ministra Obrony Narodowej, o ktérych mowa w ust. le.”,
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q) ust. 16 otrzymuje brzmienie:

»16. Szczegétowy sposéb i tryb przeprowadzania postepowania
kwalifikacyjnego okresla regulamin postgpowania kwalifikacyjnego
okreslony w przepisach wydanych na podstawie art. 16x ust. 1 pkt 4.”,
ust. 17 i 17a otrzymujg brzmienie:

»17. Wojewoda, Minister Obrony Narodowej i minister wlasciwy do
spraw  wewngtrznych, uwzgledniajac  wynik przeprowadzonego
postgpowania konkursowego, kieruja lekarza, z zastrzezeniem ust. 17e
oraz art. 16e ust. 7, za pomoca SMK, do odbywania szkolenia
specjalizacyjnego w podmiocie, o ktorym mowa w art. 19f ust. 1,
posiadajagcym wolne miejsce szkoleniowe w terminie nie dluzszym niz 30
dni od dnia zakonczenia danego postepowania.

17a. W celu umozliwienia odbywania szkolenia specjalizacyjnego
w podmiocie, o ktérym mowa w art. 19f ust. 1, po zakonczeniu
postgpowania kwalifikacyjnego wojewoda moze wystapi¢ z wnioskiem o
udostgpnienie  wolnego miejsca szkoleniowego  pozostajacego w
dyspozycji innego wojewody, Ministra Obrony Narodowej albo ministra
wiasciwego do spraw wewnetrznych. Wojewoda informuje o wystgpieniu
dyrektora CMKP.”,
po ust. 17¢ dodaje sie ust. 17d—17h w brzmieniu:

»17d. W przypadku lekarzy bedacych zolnierzami w czynnej shuzbie
wojskowej, a takze lekarzy zatrudnionych w podmiocie leczniczym
utworzonym i nadzorowanym przez Ministra Obrony Narodowej albo
komorce lub jednostce organizacyjnej mu podieglej organ prowadzacy
postgpowanie kwalifikacyjne, uwzgledniajac wynik przeprowadzonego
postepowania kwalifikacyjnego, kieruje lekarza, za pomocg SMK, na
wolne miejsce szkoleniowe do odbycia szkolenia specjalizacyjnego w
podmiocie, o ktérym mowa w art. 19f ust. 1, posiadajacym wolne miejsce
szkoleniowe. Organ prowadzacy postepowanie kwalifikacyjne moze
wyda¢ zaswiadczenie o wystawieniu w SMK skierowania do odbywania
szkolenia specjalizacyjnego.

I7e. Organy, o ktorych mowach w ust. 17, kieruja do odbywania

szkolenia specjalizacyjnego w pierwszej kolejnosci lekarzy posiadajacych
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dokument intencyjny, o ktérym mowa w ust. 2 pkt 20, oraz
zakwalifikowanych w trybie, o ktérym mowa w art. 16h ust. 2 pkt 1 albo
5.

17f. W przypadku zmiany przez lekarza trybu odbywania szkolenia
specjalizacyjnego na tryb rezydencki albo tryb pozarezydencki wojewoda
dokonuje zmiany trybu odbywania szkolenia specjalizacyjnego w EKS,
wskazujgc date zmiany trybu oraz nowa date zakonczenia szkolenia
specjalizacyjnego, uwzgledniajac przerwy w szkoleniu, o ktérych mowa w
art. 161.

17g. Postgpowanie kwalifikacyjne mozna przedtuzy¢ w innych
uzasadnionych przypadkach niz wskazany w ust. 1a, nie dhuzej jednak niz
0 30 dni od dnia zakoriczenia postepowania, o ktéorym mowa w ust. la.
Informacj¢ o przedluzeniu postepowania kwalifikacyjnego wraz z
uzasadnieniem zamieszcza si¢ na stronie internetowej  organéw
prowadzacych postgpowanie kwalifikacyjne oraz w systemie SMK,

17h. Podmiot, o ktérym mowa w art. 19f ust. 1, posiadajgcy wolne
miejsca do odbycia szkolenia specjalizacyjnego nie moze wyda¢ w danym
postgpowaniu  kwalifikacyjnym  wickszej liczby  dokumentéw
intencyjnych, o ktorych mowa wust. 2 pkt 20, niz posiada wolnych
miejsc.”,
ust. 18 otrzymuje brzmienie:

»18. Lekarz moze zosta¢ skierowany do odbywania szkolenia
specjalizacyjnego w okre$lonej dziedzinie medycyny po uzyskaniu prawa
wykonywania zawodu lekarza albo prawa wykonywania zawodu lekarza
dentysty na czas nieokreslony albo po przedlozeniu zaswiadczenia
wydanego przez wlasciwag okregows izbg lekarskg albo Wojskowa Izbe
Lekarskg o zlozeniu dokumentéw niezbednych do wydania prawa
wykonywania zawodu, z zastrzezeniem, ze zaswiadczenie zachowuje

waznos¢ nie diuzej niz 1 miesigc od dnia jego wydania.”;

23) art. 16e otrzymuje brzmienie:

»Art. 16e. 1. W terminie do dnia 5 stycznia i do dnia 5 sierpnia kazdego

roku wojewoda na podstawie opinii konsultantéw wojewodzkich przekazuje, za

pomoca SMK, ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia zapotrzebowanie na
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migjsca rezydenckie, w tym na dodatkowo wydzielone miejsca, w
poszczegllnych  dziedzinach medycyny, uwzgledniajac wolne miejsca
szkoleniowe, potrzeby zdrowotne oraz dostepnosé $wiadczen zdrowotnych w
danej dziedzinie medycyny na obszarze danego wojewddztwa.

2. W terminie do dnia 26 stycznia i do dnia 26 sierpnia kazdego roku
minister wlasciwy do spraw zdrowia w ramach posiadanych srodkéw okresla na
podstawie zapotrzebowania, o ktérym mowa w ust. 1, i przekazuje dyrektorowi
CMKP, za pomocg SMK, liczbg miejsc rezydenckich, w tym liczb¢ dodatkowo
wydzielonych miejsc w poszczegélnych dziedzinach medycyny, z podzialem na
wojewodztwa.

3. Przed rozpoczgciem postepowania kwalifikacyjnego dyrektor CMKP,
w terminie do dnia 28 stycznia i do dnia 28 sierpnia kazdego roku, oglasza, na
swojej stronie internetowej oraz za pomoca SMK, liczbe miejsc rezydenckich,
w tym liczbe dodatkowo wydzielonych miejsc, oraz pozostatych wolnych
miejsc pozarezydenckich dostepnych w danym postgpowaniu kwalifikacyjnym
z podzialem na poszczegélne dziedziny i wojewddztwa oraz liste jednostek
prowadzacych szkolenie specjalizacyjne, w ktorych znajduja si¢ wolne miejsca
szkoleniowe objete danym postepowaniem kwalifikacyjnym.

4. Przed rozpoczeciem postgpowania kwalifikacyjnego Minister Obrony
Narodowej w terminie do dnia 28 stycznia i do dnia 28 sierpnia kazdego roku
oglasza, na stronie internetowej urzedu go obstugujacego oraz za pomocg SMK,
liczbg¢ wolnych miejsc szkoleniowych dla lekarzy bedacych zolnierzami w
czynnej stuzbie wojskowej, a takze zatrudnionych w podmiotach leczniczych
utworzonych i nadzorowanych przez Ministra Obrony Narodowej albo komérce
lub jednostce organizacyjnej mu podleglej, biorac pod uwage potrzeby Sit
Zbrojnych Rzeczypospolitej Polskiej.

5. Przed rozpoczeciem postgpowania kwalifikacyjnego minister wlasciwy
do spraw wewngtrznych w terminie do dnia 28 stycznia i do dnia 28 sierpnia
kazdego roku oglasza, na stronie internetowej urzedu go obstlugujacego oraz za
pomocg SMK, liczb¢ wolnych miejsc szkoleniowych dla lekarzy bedacych
funkcjonariuszami w stosunku stuizby w jednostkach organizacyjnych
podlegtych lub nadzorowanych przez tego ministra albo lekarzy zatrudnionych

na podstawie umowy o prace albo umowy cywilnoprawnej albo realizujgcych
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Swiadczenia opieki zdrowotnej na podstawie porozumienia z korzystajacym,
albo petniagcych stuzbe w podmiocie leczniczym utworzonym przez ministra
wlasciwego do spraw wewngtrznych.

6. Liczba miejsc rezydenckich, o ktérych mowa w ust. 2, zawiera limit
dodatkowo wydzielonych miejsc dla lekarzy wnioskujacych o odbywanie
szkolenia specjalizacyjnego w ramach poszerzenia zaje¢ programowych
ksztalcenia w szkotach doktorskich o program specjalizacji odbywanej w tej
samej jednostce zgodny z zakresem tego ksztalcenia i w ramach udzielonego
urlopu szkoleniowego albo urlopu bezplatnego.

7. Uczelnia ksztalcgca na kierunku lekarskim lub lekarsko-dentystycznym
zglasza wojewodzie list¢ lekarzy wnioskujagcych o odbywanie szkolenia, o
ktérym mowa w ust. 6.

8. O kolejnosei przyznania dodatkowo wydzielonego miejsca, decyduje
uzyskany wynik procentowy liczby zdobytych punktéw, o ktérych mowa w art.
16¢ ust. 11, z zastrzezeniem art. 16c ust. 10a.”;
art. 16ea otrzymuje brzmienie:

»Art.  16ea. 1. Rezydentur¢ moze odbywaé wylacznie lekarz
nieposiadajgcy I lub II stopnia specjalizacji lub tytutu specjalisty.

2. Lekarz, ktory zostal zakwalifikowany do odbywania rezydentury, lecz
nie rozpoczal szkolenia specjalizacyjnego w okresie 3 miesiecy od dnia
wskazanego na skierowaniu, o ktorym mowa w art. 16¢ ust. 17, moze zZlozy¢
kolejny wniosek o odbywanie rezydentury.

3. Lekarz, ktéry zostal zakwalifikowany do odbywania rezydentury i
rozpoczal szkolenie specjalizacyjne, moze bez podawania przyczyny zlozyé
ponowny wniosek o odbywanie rezydentury w innej dziedzinie medycyny nie
wiecej niz jeden raz.

4. Wniosek, o ktérym mowa w ust. 3, lekarz moze zlozyé w przypadku:

1)  zmiany na inny modut podstawowy lub inny modut jednolity, nie pOzniej
niz w okresie pierwszych 12 miesigcy od dnia rozpoczecia odbywanego
szkolenia specjalizacyjnego;

2)  tego samego modutu podstawowego, z zastrzezeniem art. 16 ust. 3.

5. Lekarz, ktory zostal skrelony z rejestru lekarzy odbywajacych

szkolenie specjalizacyjne na podstawie art. 160 ust. 1 pkt 5, z przyczyn
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niezaleznych od lekarza, moze nie wiecej niz jeden raz ztozyé ponownie
wniosek o odbywanie rezydentury w innej niz dotychczasowa dziedzinie
medycyny. Do tego wniosku nie stosuje sic ust. 7.

6. Lekarz, ktory zostal zakwalifikowany do odbywania rezydentury i
rozpoczat szkolenie specjalizacyjne, moze nie wiccej niz jeden raz zlozy¢
ponowny wniosek o odbywanie rezydentury w innej dziedzinie medycyny, w
przypadku gdy posiada on orzeczenie lekarskie o istnieniu przeciwwskazan do
kontynuowania dotychczasowej specjalizacji wydane przez lekarza medycyny
pracy. O istnieniu tych przeciwwskazan organ przyjmujacy wniosek informuje
okregowg izbg lekarska, ktorej lekarz jest cztonkiem.

7. Lekarz, ktory trzykrotnie zostal zakwalifikowany do odbywania
rezydentury irozpoczal szkolenie, nie moze zlozy¢ kolejnego wniosku o
odbywanie rezydentury.

8. Lekarz nie moze zlozy¢ ponownie wniosku o odbywanie rezydentury,
jezeli uzyskat potwierdzenie realizacji calego programu specjalizacji.

9. Do postgpowania, o ktorym mowa w ust. 2-6, stosuje si¢ odpowiednio
przepisy art. 16¢.”;

w art. 16f:
a) ust. 112 otrzymujg brzmienie:

»1. Lekarz odbywa szkolenie specjalizacyjne na podstawie i w
zakresie ustalonym w programie specjalizacji dla danej dziedziny
medycyny, z uwzglednieniem odpowiedniego modutu.

2. Lekarz bedacy zolnierzem w czynnej stuzbie woj skowej, a takze
lekarz zatrudniony w podmiocie leczniczym utworzonym i nadzorowanym
przez Ministra Obrony Narodowej albo komérce Iub jednostce
organizacyjnej mu podleglej w ramach odbywanego  szkolenia
specjalizacyjnego  jest obowigzany odby¢ izaliczy¢  szkolenie
uzupetniajace, odpowiednie dla okreslonej specjalizacji, w zakresie
wynikajacym ze specyfiki stuzby wojskowej i potrzeb obronnosci kraju, na
podstawie programu uzupelniajgcego okreslonego w przepisach wydanych

na podstawie art. 16g ust. 2.”,
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po ust. 2 dodaje sie ust. 2a w brzmieniu:

»2a. Koszty szkolenia uzupelniajacego, o ktorym mowa w ust. 2,

pokrywa Minister Obrony Narodowej ze $rodkéw budzetu panstwa,

ktdrych jest dysponentem.”,

w ust. 3:

pkt 1 otrzymuje brzmienie:

»1) zakres wymaganej wiedzy teoretycznej i wymaganych

umiejetnosci  praktycznych, ktore lekarz jest obowiazany
opanowa¢ w trakcie szkolenia  specjalizacyjnego, =z
uwzglednieniem elementéw danej dziedziny medycyny oraz
dziedzin pokrewnych, w szczegélnosci elementéw farmakologii
klinicznej, farmakoekonomiki, onkologii, medycyny paliatywnej,

profilaktyki i promocji zdrowia oraz orzecznictwa lekarskiego;”,

w pkt 2:
—— uchyla sig lit. c—e,

—— lit. f otrzymuje brzmienie:

»f) staz podstawowy obejmujacy szkolenie w zakresie wiedzy
teoretycznej i uczestniczenie w wykonywaniu oraz
wykonywanie w ustalonej liczbie okreslonych zabiegéw lub
procedur medycznych okre§lonych w modutach objetych

programem specjalizacji,”,

—— lit. h otrzymuje brzmienie:

»h) pelnienie dyzuréw medycznych okre§lonych w programie
danej specjalizacji w maksymalnym czasie pracy okreslonym
ustawg z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej
albo prac¢ w systemie zmianowym, jezeli program danej
specjalizacji przewiduje prace w takim systemie, a takze gdy
lekarz odbywajacy szkolenie specjalizacyjne oraz kierownik
specjalizacji, pod ktérego nadzorem jest lekarz, pracuja na tej
samej zmianie, albo prace w réwnowaznym czasie pracy,
jezeli program danej specjalizacji przewiduje prace w takim
systemie 1 system ten jest stosowany do wszystkich lekarzy

w jednostce akredytowanej,”,
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—— w lit. i Srednik zastgpuje si¢ przecinkiem i dodaje si¢ lit. j w

brzmieniu:

.J) kurs atestacyjny podsumowujgcy odbyte szkolenie;”,

— po pkt 2 dodaje si¢ pkt 2a w brzmieniu:

»2a) wskazanie jednostek organizacyjnych podmiotu leczniczego
prowadzacego szkolenie specjalizacyjne, w ktorych dopuszcza
sie pelnienie dyzuréw medycznych przez lekarza:

a) dla modulu podstawowego oraz stazy kierunkowych — w
ramach modulu podstawowego i do czasu zakonczenia
programu modutu podstawowego,

b) dla modutu specjalistycznego oraz stazy kierunkowych — w
ramach modulu specjalistycznego, po zakonczeniu modutu
podstawowego i w czasie trwania modutu specjalistycznego,

¢) dla modutu jednolitego lub stazy kierunkowych — w ramach
specjalizacji jednolitej w czasie jej trwania i w ramach tej
specjalizacji;”,

— pkt 3 otrzymuje brzmienie:

»3) okres trwania szkolenia specjalizacyjnego, w tym co najmnie;j
okres 6 miesiecy szkolenia specjalizacyjnego odbywanego w
szpitalu pierwszego Ilub drugiego stopnia podstawowego
poziomu zabezpieczenia zdrowotnego, w zakresie stazu
podstawowego ujetego w module podstawowym z chirurgii
ogolnej, choréb wewnetrznych i pediatrii;”,

—  pkt 6 otrzymuje brzmienie:

»0) zakres merytoryczny Panstwowego Egzaminu Modutowego,
zwanego dalej ,,PEM” i PES z podaniem bibliografii, z ktérej sg
ukladane pytania;”,

ust. 41 5 otrzymujg brzmienie:

»4. Program specjalizacji opracowuje co najmniej raz na 5 lat oraz
aktualizuje w razie potrzeby, zgodnie z postepem wiedzy medyczne;,
zespot ekspertéw. Program specjalizacji redaguje CMKP i zatwierdza

minister wlasciwy do spraw zdrowia.
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5. Czlonkoéw zespoln ekspertdow powoluje i odwotuje dyrektor
CMKP. Czlonkowie zespotu ekspertow sa powolywani sposrod lekarzy
posiadajgcych tytut specjalisty lub specjalizacje II stopnia w dziedzinie
medycyny, dla ktorej] ma by¢é opracowany program specjalizacji, lub w
dziedzinach pokrewnych, sposrdd oséb zgloszonych przez konsultanta
krajowego w danej dziedzinie medycyny lub konsultanta krajowego w
dziedzinie lub dziedzinach medycyny zwiazanych zrealizacja zadan
pafistwa zwigzanych wylacznie z obronnoscig kraju w czasie wojny i
pokoju lub konsultantéw krajowych z dziedzin pokrewnych, towarzystwa
naukowe lub instytuty badawcze wlasciwe dla danej dziedziny medycyny,
a w przypadku braku w dziedzinie pokrewnej — Naczelng Rade Lekarska,
CMKEP oraz lekarzy odbywajacych szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie
medycyny, dla ktérej ma by¢ opracowany program specjalizacji lub w
dziedzinie pokrewnej sposréd oséb zgloszonych przez Naczelng Rade
Lekarska.”,

W ust. 6:
— pkt 3 i 4 otrzymujg brzmienie:

»3) przedstawiciel lub przedstawiciele towarzystw naukowych lub
instytutow badawczych wlasciwych dla danej dziedziny
medycyny, a w przypadku ich braku — w dziedzinie pokrewnej;

4) przedstawiciel Naczelnej Rady Lekarskiej posiadajacy stopien
naukowy doktora habilitowanego;”,

— w pkt 5 kropke zastgpuje si¢ Srednikiem i dodaje si¢ pkt 6 w
brzmieniu:

,,0) przedstawiciel Naczelnej Rady Lekarskiej odbywajacy szkolenie
specjalizacyjne.”,

dodaje si¢ ust. 9 w brzmieniu:

»9. W przypadku  wprowadzenia merytorycznej  zmiany

zaktualizowany program, o ktdrym mowa w ust. 4, zawiera szczegblowe

informacje dotyczace terminu oraz sposobu jego wdrozenia.”;

26) wart. 16g:

a)

uchyla sie ust. 1,
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b)

ust. 5 otrzymuje brzmienie:

»>. Minister Obrony Narodowej moze okreslic, w drodze
rozporzadzenia, priorytetowe dziedziny medycyny dla Sit Zbrojnych
Rzeczypospolitej Polskiej, kierujac sie potrzebami  Sit Zbrojnych
Rzeczypospolitej Polskiej w zakresie udzielania $wiadczen zdrowotnych
oraz ochrony higieniczno-sanitarnej i oslony przeciwepidemicznej na

poszczeg6lnych poziomach systemu zabezpieczenia medycznego.”;

27) wart. 16h:

a)

b)

ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Lekarz odbywa szkolenie specjalizacyjne w trybie rezydenckim,
w tym dyzury medyczne objete programem specjalizacji, na podstawie
umowy o pracg zawartej z podmiotem prowadzacym szkolenie
specjalizacyjne na czas wymagany do zrealizowania wszystkich
elementéw programu specjalizacji, nie dtuzszy niz okreslony w programie
specjalizacji. W umowie okresla si¢ dzien rozpoczecia szkolenia
specjalizacyjnego.”,
po ust. 1 dodaje si¢ ust. 1a—1d w brzmieniu:

»la. Umowa o prace w ramach rezydentury jest zawierana na
podstawie informacji zawartych w skierowaniu przekazanym, za pomoca
SMK, do jednostki, w ktérej lekarz ma odbywaé szkolenie specjalizacyjne.

1b. W przypadku gdy umowa o prace w ramach rezydentury jest
zawierana w wyniku zmiany trybu odbywania szkolenia specjalizacyjnego
na rezydencki albo przeniesienia szkolenia specjalizacyjnego do innej
jednostki, podstawa do jej zawarcia sa informacje o trybie odbywania
szkolenia specjalizacyjnego zamieszczone przez wojewode w EKS
lekarza.

le. W  oprzypadku przedtuzenia okresu trwania szkolenia
specjalizacyjnego w ramach rezydentury, o ktérym mowa w art. 161 ust. 1—
3, podmiot prowadzacy szkolenie specjalizacyjne zawiera z lekarzem
umowe o0 pracg na czas okreslony, odpowiadajacy sumie okreséw
przediuzajacych szkolenie specjalizacyjne. Informacje o przedtuzeniu
szkolenia specjalizacyjnego w trybie rezydenckim zamieszcza w EKS

kierownik podmiotu prowadzacego szkolenie specjalizacyjne.
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1d. W przypadku niezrealizowania szkolenia specjalizacyjnego w
terminie, na jaki zostala zawarta umowa o prace w ramach rezydentury,
lekarz moze kontynuowa¢ odbywanie tego szkolenia w trybie okreslonym
w ust. 2, z zastrzezeniem art. 16] ust. 3, po uzyskaniu zgody wiasciwego
wojewody. Informacje o przedhuzeniu szkolenia specjalizacyjnego w
trybie okreslonym w ust. 2 zamieszcza w EKS wojewoda.”,

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

»Lekarz, na swoj wniosek, moze rowniez odbywaé szkolenie

specjalizacyjne, w tym dyzury medyczne, w ramach wolnych miejsc

szkoleniowych w trybie pozarezydenckim:”,
— pkt 2 otrzymuje brzmienie:

»2) W ramach platnego urlopu szkoleniowego udzielanego
pracownikowi na czas trwania szkolenia specjalizacyjnego oraz
umowy o szkolenie zawartej z jednostky akredytowana;”,

— pkt415 otrzymuja brzmienie:

»4) na  podstawie umowy cywilnoprawnej o  szkolenie
specjalizacyjne, zawartej z podmiotem prowadzacym szkolenie
specjalizacyjne, w ktorej okresla si¢ szczegotowy tryb odbywania
szkolenia specjalizacyjnego i zakres wzajemnych zobowigzan na
czas jego trwania, z zastrzeZzeniem, ze okreslona w umowie
wysoko$¢ wynagrodzenia nie moze by¢ niZsza niz wysokosé
minimalnej stawki godzinowej za prace ustalonej na podstawie
przepisOw ustawy z dnia 10 pazdziernika 2002 r. 0 minimalnym
wynagrodzeniu za prace (Dz. U. z 2018 r. poz. 2177 oraz z 2019
r. poz. 1564);

5) wramach poszerzenia zaje¢ programowych ksztatcenia w szkole
doktorskiej o program specjalizacji odbywanej w tej samej
jednostce zgodny z zakresem tego ksztalcenia i w ramach
udzielonego platnego urlopu szkoleniowego albo urlopu
bezplatnego i umowy o szkolenie specjalizacyjne zawartej z
Jednostkg akredytowana, a po ukonczeniu tego ksztalcenia — w

trybie okreslonym w ust. 1 lub ust. 2 pkt 1-4;”,
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d)

— dodaje si¢ pkt 6 w brzmieniu:

,»0) w przypadku lekarza i lekarza dentysty bedacego zolnierzem w
czynnej shuzbie wojskowej — na podstawie umowy
cywilnoprawnej o szkolenie specjalizacyjne zawartej z
podmiotem prowadzacym szkolenie specjalizacyjne, w ktorej
okresla si¢  szczegllowy tryb odbywania  szkolenia
specjalizacyjnego, z uwzglednieniem specyfiki stuzby wojskowej
1 potrzeb obronnosci kraju, oraz zakres wzajemnych zobowigzan
na czas jego trwania, z zastrzezeniem, ze okreslona w umowie
wysoko$¢ wynagrodzenia nie moze by¢ nizsza niz wysoko$é
minimalnej stawki godzinowej ustalonej na podstawie przepisow
ustawy z dnia 10 pazdziernika 2002 r. o minimalnym
wynagrodzeniu za prace. Zolnierz otrzymujacy wynagrodzenie z
tytulu umowy cywilnoprawnej zachowuje prawo do uposazenia
wraz z dodatkami o charakterze staltym, otrzymywanego na
podstawie przepiséw o zawodowej stuzbie wojskowej i
uposazeniu zolnierzy. Przepiséw art. 56 ust. 1 i 3 ustawy z dnia
11 wrzesnia 2003 r. o stuzbie wojskowej zolnierzy zawodowych
nie stosyje sie.”,

ust. 3 i 4 otrzymuja brzmienie:

»3. Lekarz niebedacy obywatelem polskim odbywa szkolenie
specjalizacyjne na zasadach obowiazujacych obywateli polskich.

4. Lekarz bedacy zolnierzem w czynnej stuzbie wojskowej, a takze
lekarz zatrudniony w podmiocie leczniczym utworzonym i nadzorowanym
przez Ministra Obrony Narodowej albo komorce lub jednostce
organizacyjnej podleglej temu ministrowi, odbywa szkolenie
specjalizacyjne okreslone w przepisach wydanych na podstawie art. 16x
ust. 2.7,
ust. 101 11 otrzymujg brzmienie:

»10. Wojewoda, minister wiasciwy do spraw zdrowia, minister
wlasciwy do spraw wewnetrznych, Minister Obrony Narodowej, jednostka
prowadzaca szkolenie specjalizacyjne w celu wykonywania zadan

zwigzanych z realizacja szkolenia specjalizacyjnego lekarzy i lekarzy
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dentystow, przetwarzajg dane lekarzy i lekarzy dentystow, zgodnie ze
swojg wlasciwoscia 1 w zakresie wynikajacym z realizacji zadan
okreslonych w ustawie.

11. Dane dotyczace powoddw i okreséw absencji w pracy, orzeczen o
stanie zdrowia i niepetnosprawnosci oraz trybu rozwiazania umowy o
prac¢ nie mogg by¢ przetwarzane w celu innym niz finansowanie
szkolenia specjalizacyjnego, przedtuzania szkolenia specjalizacyjnego i
nadzoru nad odbywaniem szkolenia specjalizacyjnego, a dostep do nich
mogg mie¢ wylgcznie osoby posiadajace pisemne upowaznienie do
przetwarzania tych danych wydane przez wojewode, ministra wlasciwego
do spraw zdrowia, ministra wlasciwego do spraw wewngtrznych, Ministra
Obrony Narodowej lub jednostke prowadzaca szkolenie specjalizacyjne.
Osoby posiadajace pisemne upowaznienie s3 obowiazane do zachowania
poufnosci tych danych.”,
dodaje si¢ ust. 12 w brzmieniu:

»12. Umowa, o ktérej mowa w ust. 1 i 2, moze zawieraé finansowy
dodatek motywacyjny przyznany przez podmiot prowadzacy szkolenie

specjalizacyjne na okres tego szkolenia.”;

28) w art. 16i:

a)

b)

ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Lekarz, o ktorym mowa w art. 16h ust. 1-3, odbywa szkolenie
specjalizacyjne przez caty okres jego trwania w wymiarze czasu rownym
czasowi pracy lekarza zatrudnionego w podmiocie leczniczym, o ktérym
mowa w art. 93 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci
leczniczej, oraz pelni dyzury medyczne lub pracuje w systemie
zmianowym lub réwnowaznym w maksymalnym czasie pracy
dopuszczonym przepisami o dziatalnodci leczniczej, z zastrzezeniem art.
16f ust. 3 pkt 2 lit. h i pkt 2a, oraz pehi dyzury medyczne w wymiarze
godzinowym okreslonym w programie specjalizacji, z uwzglednieniem art.
97 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej.”,
po ust. 1 dodaje si¢ ust. 1a—le w brzmieniu:

»la. Kierownik specjalizacji w porozumieniu z kierownikiem

podmiotu lub komérki organizacyjnej tego podmiotu wyraza, za pomocs
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SMK, zgod¢ na pelnienie samodzielnych dyzuréw medycznych przez
lekarza odbywajacego szkolenie specjalizacyjne.

Ib. Lekarz odbywajacy szkolenie specjalizacyjne moze nie wyrazié
zgody na petnienie samodzielnych dyzuréw medycznych przez 1 rok od
dnia rozpoczecia szkolenia specjalizacyjnego, chyba ze program danej
specjalizacji przewiduje prawo do odmowy pelnienia samodzielnych
dyzuréow medycznych w dtuzszym terminie.

le. Lekarz, ktory korzysta z uprawnienia wynikajacego z ust. 1b, nie
moze petni¢ samodzielnych dyzuréw medycznych, w tym takze na
podstawie umowy cywilnoprawnej, réwniez w innych podmiotach
leczniczych niz podmiot, w ktérym odbywa szkolenie specjalizacyjne, z
wylaczeniem $wiadczen zdrowotnych udzielanych w ramach nocnej i
Swigtecznej pomocy lekarskiej oraz $wiadczen udzielanych przez lekarzy
specjalistow innej dziedziny, niz dziedzina, w ktérej odbywaja
specjalizacje.

1d. Lekarz odbywajacy szkolenie specjalizacyjne, ktéry korzysta z
uprawnien pracownikdw zwigzanych z rodzicielstwem lub ze stanem
zdrowia wynikajgcym zustalonej orzeczeniem lekarskim czasowej
niemozliwosci wykonywania niektérych czynnosci zawodowych w
okreslonych warunkach z przyczyn zdrowotnych, nie moze by¢
obowiazany do pracy w ramach pelnienia dyzuru medycznego w porze
nocnej lub w wymiarze lacznie przekraczajacym 50% wymiaru czasu
pracy w ramach pelnienia dyzuru medycznego przewidzianego programem
danej specjalizacji przez okres Kkorzystania z wyzej wymienionych
uprawnien, nie dtuzej jednak niz przez lacznie 24 miesiace w czasie
odbywania szkolenia specjalizacyjnego zgodnie z programem.

le. Niewykonywanie czynnosci zawodowych, o ktérych mowa w ust.
1d, przez okres dluzszy niz 24 miesiace w czasie trwania szkolenia
specjalizacyjnego zgodnie z jego programem przedluza okres szkolenia
specjalizacyjnego o czas niewykonywania tych czynnosci w okresie
przekraczajacym 24 miesigce. Czynnosci zawodowe w przedtuzonym
okresie trwania szkolenia specjalizacyjnego moga byé wykonane w

ramach pelnienia dyzuru medycznego lub normalnego czasu pracy.”,
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c)

d)

w ust. 2 pkt 1 otrzymuje brzmienie:

»1) bedacy zolnierzem w czynnej stuzbie wojskowej, a takze lekarzem
zatrudnionym w  podmiocie  leczniczym utworzonym i
nadzorowanym przez Ministra Obrony Narodowej albo komérce lub
jednostce organizacyjnej mu podlegte;j,”,

ust. 3 otrzymuje brzmienie:

»3. Lekarzowi pehigcemu dyzur medyczny w ramach realizacji
programu  specjalizacji przyshiguje wynagrodzenie jak za prace w
godzinach nadliczbowych albo, na jego wniosek, czas wolny. Przepisy art.
151" § 1-3 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. — Kodeks pracy stosuje si¢
odpowiednio.”,
po ust. 3 dodaje si¢ ust. 3a i 3b w brzmieniu:

»3a. Pelnienie dyzuru medycznego, o ktérym mowa w ust. 3, odbywa
si¢ w jednostkach lub komoérkach organizacyjnych podmiotu leczniczego
prowadzacego to szkolenie zgodnie z programem specjalizacji.

3b. W przypadku dyzuréw medycznych odbywanych w trakcie stazu
kierunkowego, lekarzowi przystuguje mozliwoéé wyboru miejsca
odbywania dyzuréw. Lekarz moze odbywaé dyzury medyczne w jednostce
prowadzacej szkolenie specjalizacyjne lub w jednostce prowadzacej staz
kierunkowy. Decyzje w tym zakresie lekarz podejmuje w porozumieniu z
kierownikiem specjalizacji.”,
dodaje si¢ ust. 5-11 w brzmieniu:

5. Lekarz odbywajacy szkolenie specjalizacyjne w ramach stazu
podstawowego pelni:

1)  dyzury medyczne pod bezposrednim nadzorem lekarza posiadajacego
II stopien specjalizacji lub tytul specjalisty lub innego lekarza
uprawnionego do samodzielnego pelnienia dyzuréw medycznych,
zwane dalej ,,dyzurami medycznymi towarzyszacymi”, albo

2) samodzielne dyzury medyczne — po uzyskaniu zgody kierownika
specjalizacji albo zgodnie z art. 16ph ust. 7.

6. W przypadku gdy dyzury medyczne sa odbywane w jednostce
prowadzcej staz kierunkowy, lekarz pelni wylgcznie dyzury medyczne

towarzyszace.
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1. W przypadku realizacji stazu kierunkowego w innym podmiocie
leczniczym niz podmiot prowadzacy szkolenie specjalizacyjne staz
kierunkowy, wtym dyzury medyczne, sa realizowane na podstawie
umowy o staz kierunkowy zawartej miedzy prowadzacym szkolenie
specjalizacyjne a podmiotem prowadzacym staz kierunkowy.

8. W przypadku petnienia dyzuru medycznego objetego programem
szkolenia specjalizacyjnego w wymiarze uniemozliwiajacym skorzystanie
przez lekarza zprawa do co najmniej 11-godzinnego dobowego
nieprzerwanego odpoczynku lekarzowi powinien by¢ udzielony okres
odpoczynku bezposrednio po zakoficzeniu pelnienia dyzuru medycznego
zgodnie z art. 97 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci
leczniczej. Okres tego odpoczynku nie powoduje wydtuzenia szkolenia
specjalizacyjnego.

9. W przypadku pelnienia dyzuru przez lekarza odbywajacego
szkolenie w trybie rezydenckim okres tego odpoczynku wlicza si¢ do
podstawowego wymiaru czasu pracy. Korzystanie przez lekarza z okresu
odpoczynku nie powoduje obnizenia wynagrodzenia naleznego na
podstawie umowy o prace, o ktérej mowa w art. 16h ust. 1.

10. Lekarz odbywajacy szkolenie specjalizacyjne moze takze petni¢
dyzury medyczne w jednostkach organizacyjnych podmiotu prowadzacego
szkolenie specjalizacyjne wskazanych w programie szkolenia, na
podstawie art. 96 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej, z zachowaniem prawa do niewydluzania szkolenia
specjalizacyjnego o okres odpoczynku, o ktorym mowa w ust. 8, po
uzyskaniu zgody kierownika specjalizacji, jezeli calkowity okres
odpoczynku po dyzurach medycznych nie przekracza $rednio 5 dni
roboczych miesiecznie w okresie rozliczeniowym przyjetym u danego
pracodawcy. Za okres tego odpoczynku nie przystuguje wynagrodzenie
nalezne na podstawie umowy o prace, o ktérej mowa w art. 16h ust. 1.

11. Réznicg wynagrodzenia miedzy catkowitym kosztem pelnienia
dyzuréw  medycznych przez lekarza odbywajacego  szkolenie

specjalizacyjne w trybie rezydenckim a kosztem refundowanym przez
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ministra wlasciwego do spraw zdrowia pokrywa podmiot leczniczy, w

ktérym lekarz odbyt dyzur medyczny.”;

29) wart. 16;:

a)

b)

c)

w ust. 2b wprowadzenie do wyliczenia otrzymuje brzmienie:

»Lekarz albo lekarz dentysta odbywajacy szkolenie specjalizacyjne w

trybie rezydenckim moze zobowigzaé sie do wykonywania odpowiednio

zawodu lekarza albo lekarza dentysty na terytorium Rzeczypospolitej

Polskiej w podmiocie wykonujacym dziatalnogé lecznicza, ktory udziela

swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych, w

lacznym okresie 2 lat z 5 kolejnych lat przypadajacych od dnia uzyskania

potwierdzenia zakonczenia szkolenia specjalizacyjnego, o ktérym mowa w

art. 16r ust. 6 pkt 1, w lgcznym wymiarze czasu pracy odpowiadajacym co

najmniej réwnowaznikowi jednego etatu, iotrzymaé w zamian
wynagrodzenie zasadnicze wyzsze niz okreslone w przepisach wydanych
na podstawie ust. 5 o kwote:”,

ust. 2m otrzymuje brzmienie:

»2M. Za zaprzestanie realizacji programu specjalizacji nie uznaje sie
zmiany specjalizacji wynikajgcej:

1) ze zmiany dziedziny, w ramach ktérej odbywa si¢ szkolenie
specjalizacyjne, o ktorej mowa w art. 16ea ust. 3;

2)  z orzeczenia lekarskiego, o ktorym mowa w art. 16ea ust. 6, jezeli
lekarz  zostanie ponownie zakwalifikowany do odbywania
specjalizacji w innej dziedzinie medycyny oraz zlozy ponownie
deklaracje, o ktorej mowa w ust. 2¢, w terminie nie dhuzszym niz po
ogloszeniu  wynik6w  drugiego  kolejnego postepowania
kwalifikacyjnego, o ktérym mowa w art. 16¢c ust. 7, od dnia
skreslenia przez wojewode lekarza z rejestru lekarzy odbywajgcych
szkolenie specjalizacyjne. Przepisy ust. 2b-2t stosuje  si¢
odpowiednio.”,

ust. 2r otrzymuje brzmienie:

»2r. W przypadku zmiany miejsca odbywania specjalizacji wojewoda
wraz ze skierowaniem do kontynuowania specjalizacji  przekazuje

podmiotowi, do ktérego kieruje lekarza rezydenta, kopi¢ zlozonej
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deklaracji, o ktérej mowa w ust. 2c, a w przypadku zmiany miejsca
odbywania szkolenia specjalizacyjnego na miejsce poza terenem
wojewodztwa przekazuje oryginat tej deklaracji do wojewody whasciwego
terytorialnie dla nowego miejsca odbywania specjalizacji.”,

po ust. 2s dodaje si¢ ust. 2t w brzmieniu:

»»2t. Lekarz moze zlozy¢ rezygnacje z pobierania wynagrodzenia, o
ktérym mowa w ust. 2b. Oswiadczenie lekarza o rezygnacji z pobierania
wynagrodzenia powoduje odpowiednie obnizenie wynagrodzenia
zasadniczego poczawszy od pierwszego dnia miesigca nastepujacego po
miesigcu, w ktérym lekarz zlozyt rezygnacje.”,
ust. 3 otrzymuje brzmienie:

»3. Lekarz, ktory odbywa szkolenie specjalizacyjne w ramach
rezydentury, otrzymuje zasadnicze wynagrodzenie miesieczne ustalane
przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia.”,
dodaje si¢ ust. 6 i 7 w brzmieniu:

6. Lekarzowi odbywajgcemu szkolenie specjalizacyjne w trybie
rezydenckim, odbywajgcemu staz, o ktérym mowa w art. 16f ust. 3 pkt 3,
W innym powiecie niz powiat, w ktorym znajduje sie miejsce
wykonywania pracy wskazane w umowie o prace na szkolenie
specjalizacyjne, przyshuguje na podstawie tej umowy dodatek do
wynagrodzenia  zasadniczego w  wysokosci 16%  minimalnego
wynagrodzenia za pracg ustalonego na podstawie przepiséw ustawy z dnia
10 pazdziernika 2002 r. o minimalnym wynagrodzeniu za prace.

7. Dodatek, o ktéorym mowa w ust. 6, jest finansowany w ramach
srodkéw budzetu panstwa z czgsci, ktorej dysponentem jest minister

wlasciwy do spraw zdrowia.”;

30) w art. 16k ust. 4 otrzymuje brzmienie:

»4. Minister Obrony Narodowej moze w ramach s$rodkéw budzetu

panstwa, ktorych jest dysponentem, dofinansowa¢ koszty zwiazane ze

szkoleniem specjalizacyjnym lekarzy bedacych zolnierzami w czynnej shuzbie

wojskowej lub lekarzy zatrudnionych w podmiocie leczniczym utworzonym 1i

nadzorowanym przez Ministra Obrony Narodowej albo komérce lub jednostce

organizacyjnej mu podlegiej.”;
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31) wart. 16l:

a)

b)

w ust. 1:
— wprowadzenie do wyliczenia otrzymuje brzmienie:

»Okres trwania szkolenia specjalizacyjnego, z zastrzezeniem art. 16i

ust. le, ulega przediuzeniu o czas nieobecnosci lekarza w pracy:”,

- pkt 3 otrzymuje brzmienie:

»3) w przypadkach okreslonych w art. 92, art. 176-179, art. 1823, art.
185, art. 1867 i art. 188 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. —
Kodeks pracy;”,

— w pkt 6 kropke zastepuje sie srednikiem i dodaje sie pkt 7 w
brzmieniu:

»7) z powodu urlopu bezplatnego trwajgcego nie dhuzej niz 3
miesigce udzielonego w celu uczestnictwa w medycznych
misjach humanitarnych.”,

po ust. 1 dodaje sie ust. 1a w brzmieniu:

»1a. Okres trwania szkolenia specjalizacyjnego ulega dodatkowo
przediuzeniu o okres urlopu wypoczynkowego  nabytego i
niewykorzystanego z powodu nieobecnosci lekarza z przyczyn
wskazanych w ust. 1.7,
ust. 4 i 4a otrzymujg brzmienie:

4. Okres trwania szkolenia specjalizacyjnego w stosunku do lekarzy
bedacych zolnierzami w czynnej stuzbie wojskowej, a takze lekarzy
zatrudnionych w podmiocie leczniczym utworzonym 1 nadzorowanym
przez Ministra Obrony Narodowej albo komérce lub jednostce
organizacyjnej mu podleglej, moze by¢ przedluzony dodatkowo przez
Ministra Obrony Narodowej o czas pelnienia stuzby poza terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, oddelegowania do pehienia stuzby w innej
jednostce wojskowej lub tymczasowego wykonywania zadan, ktére
uniemozliwiajg realizowanie szkolenia specjalizacyjnego.

4a. W uzasadnionych przypadkach, innych niz okreslone w ust. 1,21
4, okres trwania szkolenia specjalizacyjnego w stosunku do lekarzy
bedacych zolierzami w czynnej shuzbie wojskowej, a takze lekarzy

zatrudnionych w podmiocie leczniczym utworzonym 1 nadzorowanym
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przez Ministra Obrony Narodowej albo komérce lub jednostce
organizacyjnej mu podleglej moze byé¢ dodatkowo przedtuzony przez
Ministra Obrony Narodowe;j.”,

po ust. 5b dodaje sie ust. 5S¢ w brzmieniu:

»5C. Zgoda, o ktérej mowa w ust. 3—5a, na wniosek lekarza zlozony
nie pdzniej niz w terminie 30 dni od dnia rozwigzania umowy zawartej na
okres trwania szkolenia specjalizacyjnego moze by¢ wydana réwniez po
dniu rozwiazania tej umowy. Okres niezbedny do wydania zgody zalicza
si¢ do okresu trwania szkolenia specjalizacyjnego.”,
dodaje sie ust. 9 w brzmieniu:

»9. Za zgods kierownika specjalizacji lekarz odbywajacy
specjalizacj¢ w trybie rezydenckim i pozarezydenckim moze wnioskowaé
do kierownika podmiotu prowadzacego szkolenie specjalizacyjne o
skrocenie okresu przedtuzenia, o ktérym mowa w ust. 1-3, z wylaczeniem
orzeczen lekarskich o chorobie, nie wiecej niz o 30 dni kalendarzowych.
Kierownik podmiotu niezwlocznie informuje ministra wlasciwego do

spraw zdrowia o skréceniu okresu przediuzenia.”;

32) wart. 16m:

a)

po ust. 1 dodaje si¢ ust. 1a—1le w brzmieniu:

»la. Kierownik specjalizacji, z zastrzezeniem ust. 1d, otrzymuje
dodatek do wynagrodzenia w wysokosci 500 zt miesi¢cznie brutto w
przypadku nadzorowania szkolenia jednego lekarza szkolacego sie pod
jego kierunkiem albo 1000 zt miesigcznie brutto w przypadku
nadzorowania szkolenia wigcej niz jednego lekarza szkolagcego sie pod
jego kierunkiem, z wylaczeniem okresu nieobecnosci, o ktérym mowa w
art. 161 ust. 1, 2 i 4. W przypadku skierowania do odbycia modutu
podstawowego dodatek do wynagrodzenia otrzymuje lekarz pelnigcy
funkcje kierownika specjalizacji w jednostce uprawnionej do prowadzenia
szkolenia specjalizacyjnego w module podstawowym. Nie nalicza sie
dodatku do wynagrodzenia za okres dhuzszy niz 30 kolejnych dni braku
sprawowania przez kierownika specjalizacji bezposredniego nadzoru nad

lekarzem odbywajacym szkolenie specjalizacyjne.
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1b. Srodki przeznaczone na finansowanie dodatku, o ktérym mowa w
ust. la, sa przekazywane z budzetu panstwa z czeSci pozostajacej w
dyspozycji wojewody na podstawie umowy zawartej mi¢dzy wojewods a
kierownikiem podmiotu prowadzacego szkolenie specjalizacyjne. Umowa
ta okresla wysokos¢ i przeznaczenie $rodkdw oraz sposéb ich rozliczania.

lc. Srodki przeznaczone na finansowanie dodatku, o ktorym mowa w
ust. la, kierownik podmiotu prowadzacego szkolenie specjalizacyjne
przekazuje na podstawie umowy, o ktérej mowa w ust. 1, zawartej z
kierownikiem specjalizacji albo lekarzem petnigcym funkcje kierownika
specjalizacji w jednostkach uprawnionych do szkolenia specjalizacyjnego
w module podstawowym.

1d. Minister Obrony Narodowej moze finansowaé kierownikowi
specjalizacji albo lekarzowi petnigcemu funkcj¢ kierownika specjalizacji
dodatek, o ktérym mowa w ust. la, z budzetu panstwa, z czesci
pozostajacej w jego dyspozycji. Srodki przeznaczone na ten cel sg
przekazywane na podstawie umowy zawartej migdzy Ministrem Obrony
Narodowej a kierownikiem podmiotu prowadzacego szkolenie
specjalizacyjne. Umowa ta okresla wysokos¢ i przeznaczenie s$rodkow
oraz sposob ich rozliczania.

le. Minister wlasciwy do spraw wewnetrznych moze finansowaé
kierownikowi specjalizacji albo lekarzowi petnigcemu funkcje kierownika
specjalizacji dodatek, o ktorym mowa w ust. la, z budzetu panstwa, z
czgsci pozostajacej w jego dyspozycji. Srodki przeznaczone na ten cel s
przekazywane na podstawie umowy zawartej miedzy ministrem
wlasciwym do spraw wewnetrznych a kierownikiem podmiotu
prowadzacego szkolenie specjalizacyjne. Umowa ta okresla wysokosé i
przeznaczenie srodkéw oraz sposéb ich rozliczania.”,
ust. 6 1 6a otrzymujg brzmienie:

»0. Kierownik specjalizacji jest odpowiedzialny za ustalanie i
przekazanie lekarzowi, za pomoca SMK, szczegélowego planu szkolenia
specjalizacyjnego, w tym obejmujacego miejsce odbywania kurséw i stazy
kierunkowych, w sposéb zapewniajgcy realizacje programu specjalizacji

na okres trwania poszczegdlnych modutéw szkolenia specjalizacyjnego.
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Kierownik specjalizacji niezwlocznie aktualizuje szczegélowy plan
szkolenia w przypadku braku mozliwosci realizacji poszczegdlnych
elementéw szkolenia w uprzednio ustalonych terminach.

6a. Kierownik specjalizacji potwierdza, za pomocg SMK, realizacje
przez lekarza odbywajgcego szkolenie specjalizacyjne pogrupowanych
wedlug programu specjalizacji elementow szkolenia specjalizacyjnego.”,
po ust. 6a dodaje si¢ ust. 6b w brzmieniu:

»0b. Szczegolowy plan szkolenia specjalizacyjnego, o ktérym mowa
w ust. 6, stanowi dla dyrektora CMKP podstawe do koordynacji i
organizacji kurséw, o ktérych mowa w art. 16f ust. 3 pkt 2.”,
w-ust. 7:

— pkt la otrzymuje brzmienie:

»1a) weryfikuje roczny plan szkolenia specjalizacyjnego zgodnie z
aktualizacja programu, o ktérej mowa w art. 16f ust. 4, w
zakresie w jakim nie zostal on zrealizowany przez lekarza
odbywajacego szkolenie specjalizacyijne;”,

—  pkt 8 otrzymuje brzmienie:

»8) potwierdza, za pomocg SMK, zrealizowanie rocznych planéw
szkolenia  specjalizacyjnego  oraz  calosci szkolenia
specjalizacyjnego zgodnie z programem specjalizaciji.”,

po ust. 7 dodaje si¢ ust. 7a i 7b w brzmieniu:

»7a. W przypadku nieobecnosci kierownika specjalizacji zadanie
okreslone w ust. 7 pkt 8 wykonuje kierownik jednostki akredytowane;j
prowadzacej szkolenie specjalizacyjne.

7b. Kierownik podmiotu prowadzgcego szkolenie specjalizacyjne
monitoruje zgodno$¢ odbywanego przez lekarza w tym podmiocie
szkolenia specjalizacyjnego z zakresem programu specjalizacji w danej
dziedzinie medycyny.”,
ust. 111 12 otrzymuja brzmienie:

»11. Lekarz bedacy zotnierzem w czynnej stuzbie wojskowej, a takze
lekarz zatrudniony w podmiocie leczniczym utworzonym i nadzorowanym
przez Ministra Obrony Narodowej albo komérce lub jednostce

organizacyjnej mu podleglej, odbywajacy specjalizacje, po uzyskaniu
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opinii kierownika specjalizacji oraz konsultanta krajowego w danej
dziedzinie lub dziedzinach medycyny zwigzanych zrealizacja zadaf
panistwa zwigzanych wylacznie z obronnoscia kraju w czasie wojny i
pokoju, moze wystapi¢ do dyrektora CMKP z wnioskiem o uznanie czgsci
okresu odbywania specjalizacji w zakresie odpowiedniego modutu, w
przypadku gdy penil stuzbe poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,
pod warunkiem ze charakter tej sthuzby, w tym uczestniczenie w
wykonywaniu oraz wykonywanie zabiegoéw i procedur medycznych,
odpowiadat wlasciwemu programowi specjalizacji.

12. Dyrektor CMKP na podstawie opinii powolanego przez siebie
zespolu moze uzna¢, w drodze decyzji, staze i kursy, o ktérych mowa w
ust. 8, za rownowazne ze zrealizowaniem czesci programu specjalizacji i
skroci¢ lekarzowi okres odbywania tego szkolenia o okres wskazany w
opinii zespotu, jednak nie wiecej niz o % okresu trwania szkolenia
specjalizacyjnego lub modutéw, o ktérych mowa w art. 16 ust. 2.7,
po ust. 13a dodaje si¢ ust. 13b w brzmieniu:

»13b. W decyzjach, o ktérych mowa w ust. 12 i 13, okresla sig liczbe
dni roboczych wraz z proporcjonalng liczbg dni urlopu wypoczynkowego
dla tego okresu, o ktérg ulega skréceniu szkolenie specjalizacyjne, z
zastrzezeniem art. 16ma.”,

w ust. 14:
— pkt 1 otrzymuje brzmienie:

»1) konsultant krajowy wlasciwy dla danej dziedziny medycyny albo
odpowiednio konsultant krajowy w dziedzinie lub dziedzinach
medycyny zwigzanych z realizacjg zadan panstwa zwigzanych
wylgcznie z obronnoscig kraju w czasie wojny i pokoju lub
konsultant wojskowej stuzby zdrowia;”,

— pkt 3 otrzymuje brzmienie

»3) przedstawiciel  towarzystwa naukowego lub instytutu

badawczego wiasciwych dla danej dziedziny medycyny;”,
dodaje si¢ ust. 201 21 w brzmieniu:
»20. Lekarz, ktéremu kierownik specjalizacji zaliczyl szkolenie

specjalizacyjne, zawiadamia, w terminie 7 dni od dnia zaliczenia
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szkolenia, kierownika jednostki szkolacej oraz wiasciwego wojewode,
Ministra Obrony Narodowej albo ministra wilasciwego do spraw
wewnetrznych o zakonczeniu tego szkolenia.

21. EKS lekarza, ktory zakonczyt szkolenie specjalizacyjne i ktéremu
kierownik specjalizacji zaliczyt szkolenie specjalizacyjne, przekazuje sie,
za pomoca SMK, do wlasciwego wojewody, Ministra Obrony Narodowej
albo ministra wlasciwego do spraw wewnetrznych w terminie 30 dni od

dnia zaliczenia szkolenia.”;

33) wart. 16n:

a)

b)

d)

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

»1a. Dyrektor CMKP wykonuje w imieniu ministra wlasciwego do
spraw zdrowia zadania tego ministra w odniesieniu do czynnosci
okreslonych w ust. 4a i 8 jako organ prowadzacy postepowanie.”,

w ust. 2 dodaje si¢ zdanie drugie w brzmieniu:

»Dyrektor CMKP informuje ministra wlasciwego do spraw zdrowia o
wplynigciu tego wniosku.”,

ust. 4 otrzymuje brzmienie:

»4. Wniosek podlega weryfikacji pod katem kompletnosci ztozonych
dokumentéw dokonywanej przez CMKP oraz ocenie merytoryczne;
dokonywanej przez zespot ekspertow powotany przez dyrektora CMKP.”,
po ust. 4 dodaje si¢ ust. 4a w brzmieniu:

~4a. W przypadku stwierdzenia nickompletnosci wniosku dyrektor
CMKP wzywa wnioskodawcg do jego uzupelnienia w terminie
wskazanym w wezwaniu, pod rygorem pozostawienia wniosku bez
rozpoznania. O pozostawieniu wniosku bez rozpoznania dyrektor CMKP
informuje ministra wlasciwego do spraw zdrowia.”,

w ust. 5:
— pkt 1 otrzymuje brzmienie:
»1) konsultant krajowy wlasciwy dla danej dziedziny medycyny lub
jego przedstawiciel albo odpowiednio konsultant krajowy w
dziedzinie lub dziedzinach medycyny zwigzanych z realizacja

zadan panstwa zwigzanych wylacznie z obronnoscia kraju w
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czasie wojny i pokoju lub konsultant wojskowej shuzby
zdrowia;”,
- pkt 314 otrzymuja brzmienie:
»3) przedstawiciel Naczelnej Rady Lekarskiej posiadajacy co
najmniej stopiefi naukowy doktora habilitowanego;
4) przedstawiciel towarzystwa naukowego lub instytutu
badawczego wlasciwych dla danej dziedziny medycyny.”,
ust. 8 otrzymuje brzmienie:

8. Na podstawie oceny merytorycznej dyrektor CMKP w terminie
14 dni wydaje opinig, ktéra wraz z aktami jest niezwlocznie przekazywana
do ministra wlasciwego do spraw zdrowia.”,
ust. 10 otrzymuje brzmienie:

»10. W przypadku gdy ocena merytoryczna zawiera wskazanie do
odbycia stazu uzupetniajacego, dyrektor CMKP kieruje lekarza do odbycia
tego stazu, z uwzglednieniem czasu trwania i zakresu merytorycznego tego
stazu oraz wskazaniem podmiotu prowadzacego szkolenie specjalizacyjne,
w ktérym staz uzupelniajacy powinien by¢ odbyty, z uwzglednieniem
miejsca zamieszkania wnioskodawcy na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej.”,
ust. 13 i 14 otrzymujg brzmienie:

»13. Staz uzupeiajacy koniczy si¢ uzyskaniem opinii zawodowej,
wystawionej przez kierownika whasciwej komorki organizacyjnej
podmiotu prowadzacego szkolenie specjalizacyjne, ktorg przekazuje sig
niezwlocznie do dyrektora CMKP.

14. Po otrzymaniu opinii zawodowej, o ktérej mowa w ust. 13,
dyrektor CMKP w terminie 7 dni przekazuje t¢ opini¢ wraz z aktami
sprawy do ministra wlasciwego do spraw zdrowia. Na podstawie opinii
zawodowe]j minister wlasciwy do spraw zdrowia wydaje decyzjg, w ktorej
uznaje tytul specjalisty za réwnowazny z tytulem specjalisty w

Rzeczypospolitej Polskiej albo odmawia uznania tego tytulu.”;

34) w art. 160:

a)

w ust. 1 w pkt 6 kropke zastepuje sie srednikiem i dodaje si¢ pkt 7 w

brzmieniu:
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,,7) braku przedtozenia prawa wykonywania zawodu w okresie miesigca

od dnia wydania zaswiadczenia, o ktorym mowa w art. 16c ust. 18.”,
ust. 1a otrzymuje brzmienie:

»la. Przez zaprzestanie przez lekarza odbywania szkolenia
specjalizacyjnego, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 4, nalezy rozumieé
faktyczne zaprzestanie przez lekarza realizacji programu specjalizacji,
zgodnie z rocznym szczegdtowym planem szkolenia specjalizacyjnego, o
ktorym mowa w art. 16m ust. 6, lub nieuzupetnianie wpiséw, za pomoca
SMK, w EKS przez lekarza odbywajacego szkolenie specjalizacyjne, w
okresie 12 miesiecy od dnia dokonania ostatniego wpisu, z przyczyn
lezacych po stronie lekarza.”,

w ust. 4 w pkt 2 kropke zastgpuje si¢ srednikiem i dodaje si¢ pkt 3 w
brzmieniu:
»3) informacji potwierdzajgcych zaistnienie okolicznosci, o ktorych

mowa w ust. 1 pkt 61 7, z przyczyn lezacych po stronie lekarza.”;

35) po art. 160 dodaje si¢ art. 160a w brzmieniu:

»Art. 160a. 1. Lekarz odbywajacy szkolenie specjalizacyjne w danej

dziedzinie medycyny ma obowiazek:

1)

2)
3)

4)

realizowania szkolenia specjalizacyjnego, w tym pelnienia dyzuréw
medycznych, zgodnie z programem specjalizacji, o ktorym mowa w art.
16f ust. 3;

utrzymywania statej wspotpracy z kierownikiem specjalizacji;

udzielania swiadczen opieki zdrowotnej pod nadzorem kicrownika
specjalizacji lub innego lekarza specjalisty wlasciwego ze wzgledu na
zakres udzielanych $wiadczen zdrowotnych do czasu wydania opinii przez
kierownika specjalizacji o mozliwosci samodzielnego udzielania przez
niego $wiadczen zdrowotnych lub po zaliczeniu PEM,;

biezacego wypelniania EKS.
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36)

37)

2. Lekarz odbywajacy szkolenie specjalizacyjne w danej dziedzinie
medycyny ma prawo do:

1) udzielania samodzielnie $wiadczen zdrowotnych po uzyskaniu pisemnej
pozytywnej opinii kierownika specjalizacji lub kierownika stazu, w tym
do:

a) samodzielnego stosowania metod diagnostycznych i leczniczych,

b) wydawania zlecen lekarskich,

¢) wydawania skierowan na badania laboratoryjne oraz inne badania

diagnostyczne,

d) prowadzenia dokumentacji medycznej,

e) udzielania informacji o stanie zdrowia pacjenta,

f)  zlecania wykonania czynnosci pielegnacyjnych,

g) stwierdzania zgonu,

h) wystawiania recept,

i)  wydawania orzeczen lekarskich,

J)  pelnienia dyzur6w medycznych;

2) platnego urlopu szkoleniowego, o ktérym mowa w art. 16h ust. 2 pkt2, 31
5, art. 16pc i art. 16s ust. 2;

3) samoksztalcenia realizowanego w ramach szkolenia specjalizacyjnego w
wymiarze okreslonym w programie szkolenia specjalizacyjnego;

4) doskonalenia zawodowego.”;

w art. 16p w ust. 2 pkt 14 otrzymuje brzmienie:

»14) numer karty szkolenia specjalizacyjnego albo EKS;”;

po art. 16p dodaje si¢ art. 16pa—16pi w brzmieniu:

»Art. 16pa. 1. Lekarz odbywajacy szkolenie specjalizacyjne, z
wylaczeniem lekarza, o ktérym mowa w art. 16 ust. 4, moze przystapi¢ do
PEM.

2. Lekarz moze przystapi¢ do PEM po potwierdzeniu przez kierownika
specjalizacji zaliczenia modutu podstawowego albo po potwierdzeniu przez
kierownika specjalizacji zaliczenia drugiego roku odbywania szkolenia
specjalizacyjnego w ramach modutu jednolitego.

3. Uprawnienie lekarza do przystapienia do PEM potwierdza w SMK

kierownik specjalizacji.
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4. Lekarz zamierzajacy przystapié do PEM sklada wniosek, za pomocg
SMK, w tej sprawie do dyrektora CEM.

5. Wniosek zawiera nastepujgce dane:

1)  imig (imiona) i nazwisko wnioskodawcy;

2) numer PESEL wnioskodawcy, a w przypadku jego braku — cechy
dokumentu potwierdzajacego tozsamosé: nazwe i numer dokumentu oraz
panstwo wydania;

3) adres poczty elektronicznej i adres do korespondencji wnioskodawcy, a
takze, jezeli posiada, numer telefonu;

4) wskazanie jednostki, w ktérej wnioskodawca odbywa szkolenie
specjalizacyjne;

5) informacje o posiadanym prawie wykonywania zawodu: jego numer, data
wydania i organ wydajacy;

6) imig i nazwisko oraz tytul zawodowy, stopieri naukowy lub tytut naukowy
kierownika specjalizacji;

7)  wskazanie organu prowadzacego postepowanie kwalifikacyjne;

8)  wskazanie dziedziny, w jakiej wnioskodawca zamierza skiladaé PEM;

9)  wskazanie terminu przystapienia do PEM.

6. Dyrektor CEM podaje, za pomoca SMK, adres strony internetowej, na
ktorej znajdujg si¢ dostepne terminy PEM. Lekarz zglaszajacy sie do PEM
moze dokona¢ wyboru jednego z tych terminéw, ktéry nie podlega zmianie.
Wyznaczony termin PEM przypada nie wczesniej niz przed 21. dniem i nie
pozniej niz w terminie 4 miesiecy od dnia zlozenia wniosku o przystapienie do
danego PEM.

Art. 16pb. 1. W przypadku zgloszenia do PEM po raz trzeci i kolejny
lekarz ponosi oplate w wysokosci nie wyzszej niz 10% przecigtnego
miesigcznego wynagrodzenia w sektorze przedsigbiorstw bez wyplaty nagréd z
zysku za rok ubiegly, oglaszanego, w drodze obwieszczenia, przez Prezesa
Glownego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej
Polskiej ,Monitor Polski”, w roku poprzedzajacym rok, w ktérym jest
wnoszona oplata. Wysokos¢ optaty okresla dyrektor CEM.

2. Oplata, o ktérej mowa w ust. 1, jest wnoszona na rachunek bankowy

wskazany przez CEM, podany za pomocg SMK. Oplatg uiszcza si¢ nie pozniej
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niz w terminie 5 dni roboczych od dnia ztozenia wniosku, o ktérym mowa w
art. 16pa ust. 4.

3. W przypadku niewniesienia oplaty, o ktérej mowa w ust. 1, albo
wniesienia jej w wysokosci nizszej niz nalezna dyrektor CEM wzywa
wnioskodawce do uzupelnienia brakéw formalnych, za pomocg SMK lub za
pomoca srodkow komunikacji elektronicznej, na adres poczty elektronicznej
wskazany przez wnioskodawcg we wniosku, o ktérym mowa w art. 16pa ust. 4.
Przepisu art. 64 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. — Kodeks post¢powania
administracyjnego nie stosuje sie.

4. W przypadku nieuzupelnienia brakéw formalnych, o ktorych mowa w
ust. 3, w terminie 7 dni od dnia skierowania wezwania dotkni¢ty nimi wniosek
traktuje si¢ jako niezlozony. O konsekwencji tej dyrektor CEM informuje w
wezwaniu do uzupelnienia brakéw formalnych.

5. Opfatg, o ktorej mowa w ust. 1, pobiera dyrektor CEM. Oplata stanowi
dochdd budzetu panstwa.

Art. 16pc. Lekarzowi przystuguje urlop szkoleniowy w wymiarze 2 dni w
roku kalendarzowym na przystapienie do PEM. Za czas urlopu szkoleniowego
lekarz zachowuje prawo do wynagrodzenia.

Art. 16pd. 1. W celu przeprowadzenia PEM dyrektor CEM wskazuje
osoby nadzorujgce przebieg egzaminu w danym terminie i miejscu. Osoby
zdajace s3 obowigzane podporzadkowywad si¢ ich poleceniom w trakcie
egzaminu.

2. PEM jest przeprowadzany w formie testu komputerowego przy uzyciu
urzgdzenia egzaminacyjnego wykorzystujacego jednolite oprogramowanie
opracowane przez CEM.

3. Osoby przystepujace w tym samym miejscu i czasie do PEM
rozpoczynaja egzamin i konicza egzamin o tej samej godzinie.

4. Egzamin trwa 2 godziny.

Art. 16pe. 1. PEM jest sktadany w formie testu sktadajacego si¢ ze 100
pytan zawierajgcych pie¢ odpowiedzi, z ktérych tylko jedna jest prawidlowa.

2. Pytania testowe obejmuja problematyke okreslona w programie
szkolenia specjalizacyjnego w zakresie tematyki modutu podstawowego

wiasciwego dla danej specjalizacji lub tematyki dwoch pierwszych lat modutu
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jednolitego, ktory odbywa albo ukonczyt lekarz przystepujacy do PEM.
Szczegolowy zakres PEM okresla program specjalizacji whasciwy dla danej
dziedziny medycyny.

3. Pytania testowe oraz test opracowuje i ustala CEM w porozumieniu
z konsultantem krajowym wiadciwym dla danej dziedziny medycyny lub jego
przedstawicielem odrebnie dla kazdej dziedziny medycyny. W przypadku braku
konsultanta krajowego whasciwy jest konsultant wojewddzki w danej dziedzinie
medycyny wskazany przez dyrektora CEM.

4. Dyrektor CEM prowadzi baze¢ pytah PEM. Dyrektor CEM w
porozumieniu z konsultantem krajowym w danej dziedzinie medycyny, a w
przypadku jego braku zkonsultantem wojewédzkim w danej dziedzinie
medycyny wskazanym przez dyrektora CEM, okreslaja minimalna liczbe pytan
testowych zawartg w bazie pytan PEM.

5. Testy na kazdy nowy termin PEM sktadaja sie z co najmniej 70% pytan
wybranych z bazy pytan PEM opublikowanych w bazie pytah PEM nie pozniej
niz 4 miesigce przed terminem danego PEM. Nowe pytania i testy sa
opracowywane, przetwarzane, dystrybuowane i przechowywane w sposéb
uniemozliwiajacy dostgp do nich osobom innym niz uczestniczace w ich
opracowaniu,  przetwarzaniu,  dystrybuowaniu i  przechowywaniu,
przeprowadzaniu PEM lub sprawujacym nadzor nad jego przeprowadzeniem.

6. Baze pytan PEM dyrektor CEM weryfikuje co najmniej raz w roku z
udzialem konsultanta krajowego lub konsultanta wojewddzkiego w
odpowiedniej dziedzinie medycyny pod katem zgodnosci z aktualnym stanem
wiedzy. Efektem weryfikacji moze byé usuniecie pytania z bazy lub jego
modyfikacja. Po weryfikacji bazy pytan PEM pytania testowe moga by¢
wykorzystane w trakcie PEM nie wcze$niej niz po uplywie 4 miesiecy od dnia
modyfikac;ji.

7. Baza pytafi PEM jest udostgpniana na stronie internetowej CEM.

8. Dyrektor CEM co najmniej na 4 miesigce przed PEM zamieszcza, na
stronie internetowej CEM oraz za pomocg SMK, wykaz zrodet
bibliograficznych w jezyku polskim ze wskazaniem okreslonych rozdzialow

oraz wytycznych wiasciwych towarzystw naukowych, z ktorych s
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przygotowywane pytania do testu, o ktorym mowa w ust. 1, oddzielnie dla
kazdej dziedziny medycyny.

Art. 16pf. 1. Lekarz moze sklada¢é PEM po okazaniu dokumentu
potwierdzajagcego jego tozsamo$é. W przypadku braku dokumentu
potwierdzajgcego tozsamos$¢ lekarz nie moze przystapié¢ do egzaminu.

2. Za kazdg prawidlowg odpowiedZz w tescie zdajacy uzyskuje 1 punkt.
W przypadku braku odpowiedzi albo zaznaczenia wiecej niz jednej odpowiedzi
punkty nie sg przyznawane.

3. Zdajgcy PEM w danym terminie moze wnie$¢ w trakcie egzaminu albo
bezposrednio po jego zakonczeniu, przed opuszczeniem sali egzaminacyjnej,
merytoryczne zastrzezenie do pytania testowego wykorzystanego podczas tego
PEM. Zastrzezenie sktada si¢ do dyrektora CEM na formularzu, ktérego wzor
opracowuje CEM.

4. Zastrzezenia rozpatruje konsultant krajowy wlasciwy dla danej
dziedziny w terminie 7 dni od dnia przeprowadzenia danego PEM. W
przypadku uznania zgloszonego zastrzezenia pytanie testowe objgte
zastrzezeniem jest pomijane przy ustalaniu wyniku PEM lekarza, ktéry zlozyt
zastrzezenie, co odpowiednio obniza liczbe mozliwych do uzyskania punktow.
Punkty za pytania testowe uniewaznione nie sa przyznawane. Pytanie testowe,
wobec ktérego =zostalo uznane zastrzezenie, nie podlega dalszemu
wykorzystywaniu w trakcie PEM i jest usuwane z bazy pytan PEM, jezeli z niej
pochodzito.

5. Przebieg PEM moze by¢ dokumentowany za pomocg urzadzen
rejestrujacych obraz i dzwigk, o czym zglaszajacego sie do PEM informuje sie
w zawiadomieniu o egzaminie lub bezposrednio przed rozpoczeciem egzaminu.

6. Test jest rozwiagzywany przez zdajacego samodzielnie. Podczas
zdawania PEM zdajacy nie moze korzysta¢ z zadnych pomocy naukowych i
dydaktycznych, a takze nie moze korzystaé z urzadzen stuzacych do
kopiowania oraz przekazywania i odbioru informacji. Naruszenie tego zakazu
lub rozwigzywanie testu niesamodzielnie stanowi podstawe
zdyskwalifikowania zdajacego, co jest rownowazne z uzyskaniem przez niego

wyniku negatywnego.
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7. W przypadku stwierdzenia w trakcie egzaminu naruszenia zakazu, o
ktérym mowa w ust. 6, lub rozwigzywania testu niesamodzielnie, dyrektor
CEM dokonuje dyskwalifikacji zdajacego i odnotowuje ten fakt wraz ze
wskazaniem przyczyny dyskwalifikacji w protokole egzaminacyjnym.
Dyskwalifikacja moze by¢ dokonana takze po zakoriczeniu egzaminu, na
podstawie analizy obrazu i dzwigku zarejestrowanych za pomoca urzadzen
rejestrujacych obraz i dzwigk, o ktérych mowa w ust. 5.

8. O dyskwalifikacji dyrektor CEM zawiadamia na pismie osobe
zdyskwalifikowana. Informacje o dyskwalifikacji dyrektor CEM zamieszcza w
SMK oraz podaje na stronie internetowej CEM.

9. O dyskwalifikacji dyrektor CEM zawiadamia wihasciwego okregowego
rzecznika odpowiedzialnosci zawodowe;j, jezeli lekarz lub lekarz dentysta jest
czlonkiem okregowej izby lekarskiej, albo wasciwego okregowego rzecznika
odpowiedzialnosci zawodowej Wojskowej Izby Lekarskiej, jezeli lekarz lub
lekarz dentysta jest cztonkiem Wojskowej Izby Lekarskiej.

10. Osoba zdyskwalifikowana nie moze przystapi¢ do PEM w okresie
roku od dnia dyskwalifikacji.

11. PEM uwaza si¢ za zaliczony z wynikiem pozytywnym po uzyskaniu
przez lekarza co najmniej 60% mozliwej do uzyskania maksymalnej liczby
punktéw. Wynik egzaminu nie stanowi decyzji w rozumieniu ustawy z dnia 14
czerwca 1960 r. — Kodeks postgpowania administracyjnego.

12. Pytania testowe niepochodzace z bazy pytan PEM mogg by¢é
udostgpnione wylgcznie osobie przystepujacej do tego egzaminu, na jej
wniosek, w zakresie w jakim zostaly wykorzystane w tescie rozwigzywanym
przez t¢ osobg. Dyrektor CEM udostepnia pytania testowe w drodze ich
okazania w siedzibie CEM. Zakazane jest wynoszenie poza siedzibe CEM
udostepnianych pytan testowych oraz ich reprodukowanie, kopiowanie
Jakakolwiek technikg lub przepisywanie. W przypadku naruszenia tego zakazu
udostepnianie  zostaje przerwane. Przebieg udostgpniania moze byé
monitorowany za pomoca urzadzen rejestrujacych obraz i dzwiek. Pytania
testowe wykorzystane w czasie PEM i niepochodzace z bazy pytani PEM

podlegaja udostepnieniu na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 6 wrzesnia
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2001 r. o dostgpie do informacji publicznej po uplywie roku od dnia ich
pierwszego uzycia.

13. Obraz i dzwigk zarejestrowane podczas przebiegu egzaminu podlegaja
archiwizacji przez okres 3 miesiecy od dnia powstania zapisu. Pracownicy
CEM oraz inne osoby przeprowadzajace lub nadzorujace egzamin uzyskuja
dostep do zarchiwizowanych materialow w zakresie realizacji ich ustawowych
zadan, po otrzymaniu upowaznienia wydanego przez administratora danych.

Art. 16pg. 1. W przypadku razacych uchybien lub nieprzewidzianych
zdarzen majgcych wplyw na prawidlowy przebieg PEM dyrektor CEM
uniewaznia, z urzedu albo na wniosek zdajacego, egzamin dla poszczegolnych
albo wszystkich zdajacych.

2. Uniewaznienie PEM nastepuje rowniez, gdy osoba, ktéra przystepowata
do egzaminu, nie byla do tego uprawniona; w takim przypadku uniewaznienie
dotyczy tylko tej osoby.

3. Dyrektor CEM podejmuje rozstrzygniecie w sprawie uniewaznienia
PEM wterminie 14 dni od dnia powzigcia informacji o przyczynach
uzasadniajacych uniewaznienie.

4. Komunikat o rozstrzygnigciu, o ktérym mowa w ust. 1, dyrektor CEM
zamieszcza na stronie internetowej CEM, a lekarzowi, ktérego egzamin zostal
uniewazniony, przekazuje rozstrzygniecie w SMK.

5. Zdajacy, ktory wystapit z wnioskiem, lub osoba, ktérej uniewazniono
PEM, w terminie 14 dni od dnia przekazania informacji o uniewaznieniu w
sposob, o ktorym mowa w ust. 4, moze zlozy¢ na pismie albo za posrednictwem
ePUAP odwolanie do ministra wiasciwego do spraw zdrowia. Odwolanie
sklada si¢ za posrednictwem dyrektora CEM. Dyrektor CEM przekazuje
odwolanie wraz ze swoim stanowiskiem ministrowi wlasciwemu do spraw
zdrowia w terminie 7 dni od dnia otrzymania odwotania.

6. Minister wlasciwy do spraw zdrowia wydaje ostateczne rozstrzygniecie
w terminie 7 dni od dnia otrzymania odwolania.

7. Do rozstrzygnig¢¢ i postgpowania, o ktérych mowa w ust. 1-6, nie
stosuje si¢ przepiséw ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. — Kodeks postepowania

administracyjnego, z wyjatkiem przepisow dotyczacych wylaczenia pracownika
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1 organu, pelnomocnictw, sposobu obliczania terminéw, wydawania
uwierzytelnionych odpiséw lub kopii akt sprawy oraz sprostowan.

8. Uniewazniony PEM traktuje sie jako niebyly.

9. Uniewazniony PEM jest powtarzany w terminie nie dhuizszym niz 3
miesigce od dnia, w ktérym rozstrzygniecie o uniewaznieniu stalo sie
ostateczne. Za powtarzany PEM nie pobiera si¢ optaty, o ktdrej mowa w art.
16pb ust. 1.

Art. 16ph. 1. Lekarzowi, ktéry zlozyl z wynikiem pozytywnym PEM,
dyrektor CEM wydaje $wiadectwo zlozenia PEM w terminie 21 dni od dnia
zlozenia egzaminu.

2. Podpis dyrektora CEM umieszczony na $wiadectwie moze byé
odwzorowany mechanicznie.

3. Wynik egzaminu danego lekarza jest mu udostgpniany za pomoca SMK
lub na stronie internetowej CEM.

4. Na wniosek lekarza, ktory zlozyl z wynikiem pozytywnym PEM,
dyrektor CEM wydaje odplatnie duplikat albo odpis swiadectwa albo dokonuje
wymiany blednie sporzadzonego $wiadectwa PEM. Oplata za te czynnosci
wynosi 50 zl. Oplata jest wnoszona na rachunek bankowy wskazany przez
CEM. Optaty nie wnosi si¢, w przypadku gdy wymiana wynika z bledu CEM.

5. Wyniki PEM dyrektor CEM przekazuje, za pomoca SMK, organom, o
ktérych mowa w art. 16¢ ust. 8, oraz konsultantowi krajowemu wiasciwemu dla
danego PEM, kierownikowi specjalizacji oraz kierownikowi podmiotu
prowadzacego szkolenie specjalizacyjne, nie pézniej niz w terminie 14 dni od
dnia zlozenia tego egzaminu.

6. Lekarz, ktéry uzyskal wynik negatywny PEM, moze do niego
przystapi¢ ponownie w innym terminie.

7. Lekarz, ktéry zlozyt z wynikiem pozytywnym PEM, jest upowazniony
do samodzielnego udzielania $wiadczen medycznych w zakresie wynikajacym
z programu wiasciwego modutu podstawowego lub okreslonej czesci modutu
Jednolitego oraz pelnienia dyzuréw medycznych, o ktérych mowa w art. 16i
ust. 5 pkt 2 oraz w art. 95 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci

lecznicze;j.
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38)

8. Dokumentacja dotyczgca PEM oraz kopie swiadectw zlozenia PEM w
formie elektronicznej sg przechowywane przez CEM zgodnie z przepisami art.
51 art. 6 ustawy z dnia 14 lipca 1983 r. 0 narodowym zasobie archiwalnym i
archiwach.

9. Negatywny wynik z PEM nie moze by¢ przeszkoda do kontynuacji
przez lekarza szkolenia specjalizacyjnego.

Art. 16pi. 1. Minister wiasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze
rozporzadzenia:

1)  wysokosc oplaty, o ktérej mowa w art. 16pb ust. 1,

2) szczegotowy sposob i tryb sktadania PEM oraz ustalania jego wynikow,

3) wzdr $wiadectwa zlozenia PEM,

4) tryb wydawania przez dyrektora CEM duplikatu albo odpisu $wiadectwa
ztozenia PEM oraz sposob uiszczania oplaty, o ktoérej mowa w art. 16ph

ust. 4,

5) tryb dokonywania przez dyrektora CEM wymiany $wiadectwa zlozenia

PEM
— uwzgledniajac prawidlowe przygotowanie i przebieg PEM, w tym koszty
przeprowadzenia, a takze koniecznos¢ zapewnienia prawidlowego tworzenia
dokumentacji dotyczacej ztozenia PEM.

2. Dyrektor CEM wydaje regulamin porzadkowy PEM, zatwierdzany
przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia.”;

w art. 16r:
a) wust. 2 pkt 2 otrzymuje brzmienie:

»2) Minister Obrony Narodowej — w przypadku wnioskodawcéw
bedacych zolnierzami w czynnej shluzbie wojskowej, a takze
zatrudnionych w  podmiocie leczniczym  utworzonym i
nadzorowanym przez Ministra Obrony Narodowej albo komérce lub
jednostce organizacyjnej mu podleglej;”,

b) ust. 3-6 otrzymuja brzmienie:
»3. Podmioty, o ktéorych mowa w ust. 2, dokonuja weryfikacji oraz
zwracaja si¢, za pomocg SMK, do konsultantéw wojewodzkich w danej
dziedzinie medycyny o merytoryczng weryfikacje, czy wnioskodawca

odbyl szkolenie specjalizacyjne zgodnie z programem specjalizacji, w

99
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terminie 14 dni od dnia uzyskania przez lekarza potwierdzenia przez
kierownika specjalizacji zrealizowania szkolenia specjalizacyjnego
zgodnie z programem specjalizacji. Konsultant wojewodzki dokonuje
merytorycznej weryfikacji, za pomocg SMK, w terminie 14 dni od dnia
otrzymania wystapienia danego podmiotu. W przypadku braku konsultanta
wojewddzkiego lub w przypadku, kiedy konsultant wojewodzki petni
jednoczesnie funkcje kierownika specjalizacji, merytorycznej weryfikacji
dokonuje konsultant krajowy w danej dziedzinie medycyny. Wojewoda
moze zwroci¢ si¢ o dodatkowa merytoryczng weryfikacje do konsultanta
krajowego w danej dziedzinie medycyny.

4. W przypadku wnioskodawcdéw bedacych zolnierzami w czynnej
stuzbie wojskowej, a takze zatrudnionych w podmiocie leczniczym
utworzonym i nadzorowanym przez Ministra Obrony Narodowej albo
komorce lub jednostce organizacyjnej mu podleglej, wlasciwy konsultant,
o ktéorym mowa w ust. 3, przed dokonaniem weryfikacji, o ktérej mowa w
ust. 3, moze zwréci€ si¢ o opini¢ do wlasciwego konsultanta krajowego w
dziedzinie lub dziedzinach medycyny zwigzanych z realizacja zadan
panstwa zwigzanych wylacznie z obronnoscia kraju w czasie wojny i
pokoju.

5. W przypadku niezrealizowania przez wnioskodawce programu
specjalizacji konsultant, o ktérym mowa w ust. 3, za pomocg SMK,
wskazuje brakujace elementy programu specjalizacji.

6. Podmioty, o ktérych mowa w ust. 2, niezwlocznie po uzyskaniu
informacji od konsultanta, o ktérym mowa w ust, 3:

1)  potwierdzaja zakonczenie szkolenia specjalizacyjnego;

2) w przypadku, o ktérym mowa w ust. 5, odmawiajg potwierdzenia
zakonczenia  szkolenia  specjalizacyjnego oraz  kieruja do
zrealizowania brakujgcego elementu programu specjalizacji i
przedluzaja okres szkolenia w trybie pozarezydenckim o czas
niezb¢dny do realizacji tego elementu, uwzgledniajac okres przerwy
wynikajgcej z procedury weryfikacji realizacji  programu

specjalizacji.”,
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c)

dodaje si¢ ust. 11 i 12 w brzmieniu:

»11. Lekarz, ktéry zakonczyl szkolenie specjalizacyjne i uzyskat
potwierdzenie zakonczenia szkolenia specjalizacyjnego, albo uzyskat
decyzje, o ktérej mowa w art. 16 ust. 7 albo 9, zachowuje uprawnienia, o
ktérych mowa w art. 160a ust. 2 pkt 1 i 4, w okresie 5 lat od dnia
potwierdzenia zakonczenia szkolenia specjalizacyjnego albo od dnia
wydania takiej decyzji.

12. Podmioty, o ktérych mowa w ust. 2, informujg dyrektora CEM,
za pomocg SMK, o potwierdzenin zakonczenia szkolenia

specjalizacyjnego przez lekarza.”;

39) wart. 16rb:

a)

b)

ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»l. Lekarz, ktéry ukonczyl przedostatni rok szkolenia
specjalizacyjnego albo ktéry uzyskat potwierdzenie zakonczenia szkolenia
specjalizacyjnego, o ktéorym mowa w art. 16r ust. 6 pkt 1, oraz lekarz,
ktory uzyskal decyzjg, o ktérej mowa wart. 16 ust. 7 albo 9, moga
wystapi¢ do dyrektora CEM z wnioskiem o przystapienie do PES.”,
po ust. 1 dodaje si¢ ust. la w brzmieniu:

»la. Kierownik specjalizacji potwierdza ukonczenie przedostatniego
roku szkolenia specjalizacyjnego i wydaje, za pomoca SMK, zgode na

przystapienie do PES.”;

40) w art. 16rc:

a)

b)

po ust. 4 dodaje sig ust. 4a w brzmieniu:

»4a. Dyrektor CEM prowadzi bazg pytan PES. Dyrektor CEM
w porozumieniu z konsultantem krajowym wiasciwym dla danej dziedziny
medycyny, a w przypadku jego braku z konsultantem wojewoddzkim w
danej dziedzinie medycyny wskazanym przez dyrektora CEM, okreslaja
minimalng liczb¢ pytan zawarta w bazie pytan PES. Baze pytan PES
dyrektor CEM udostegpnia na stronie internetowej CEM.”,
ust. 5-7 otrzymujg brzmienie:

»J. Testy na kazdy nowy termin PES skladaja si¢ z 30% nowych
pytan testowych i 70% pytan testowych wybranych z bazy pytan PES.

Nowe pytania testowe i testy s3 opracowywane, przetwarzane,
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dystrybuowane i przechowywane w sposob uniemozliwiajacy dostep do
nich osobom innym niz uczestniczace w ich opracowaniu, przetwarzaniu,
dystrybuowaniu i przechowywaniu, przeprowadzaniu PES  lub
sprawujacym nadzor nad jego przeprowadzeniem.

6. Pytania testowe wraz z poprawnymi odpowiedziami po ich
wykorzystaniu sa publikowane w terminie 7 dni od dnia przeprowadzenia
egzaminu na stronie internetowej CEM oraz gromadzone w bazie pytarn
PES.

7. Zadania i pytania egzaminu ustnego PES s3 opracowywane,
przetwarzane, dystrybuowane i przechowywane przez CEM w sposob
uniemozliwiajacy dostep do nich przez osoby inne niz uczestniczace w ich
opracowywaniu, przetwarzaniu, dystrybuowaniu i przechowywaniu,
przeprowadzajgce PES  lub  sprawujgce nadzér nad  jego
przeprowadzeniem.”,
dodaje si¢ ust. 8 i 9 w brzmieniu:

»8. Zadania i pytania egzaminu ustnego PES moga by¢ udostepnione
wylacznie osobie przystepujacej do tego egzaminu, na jej wniosek, po ich
wykorzystaniu w PES. Dyrektor CEM udostepnia zadania i pytania
egzaminu ustnego w drodze ich okazania w siedzibie CEM. Zakazane jest
wynoszenie poza siedzibe CEM udostegpnianych testéw i pytan testowych
oraz ich reprodukowanie, kopiowanie jakakolwiek technika Iub
przepisywanie. W przypadku naruszenia tego zakazu udostepnianie zostaje
przerwane. Przebieg udostgpniania moze by¢ monitorowany za pomoca
urzgdzen rejestrujacych obraz i dzwiek.

9. Dyrektor CEM po uzgodnieniu z konsultantem krajowym w danej
dziedzinie medycyny publikuje w SMK na co najmniej 4 miesiace przed
egzaminem zakres merytoryczny PES dla danej dziedziny wraz z
podaniem wykazu Zrédet bibliograficznych w jezyku polskim ze
wskazaniem okreslonych rozdzialéw oraz wytycznych wiasciwych
towarzystw naukowych, na podstawie ktérych jest weryfikowana

poprawnos¢ pytan testowych PES.”;
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41) wart. 16s:

a)

b)

ust. 10~14 otrzymuja brzmienie:

»10. W razie razacych uchybien formalnych w przeprowadzeniu PES
lub nieprzewidzianych sytuacji majacych wptyw na przeprowadzenie PES
dyrektor CEM, na wniosek czlonka zespotu egzaminacyjnego, zdajgcego
albo z urzedu, uniewaznia PES w catosci albo w czesci, w danym terminie
dla danej dziedziny, dla poszczegélnych albo wszystkich zdajacych.

11. Uniewaznienic PES w calosci albo w czesci nastepuje wobec
osoby, ktora przystgpita do egzaminu, a nie byla do tego uprawniona.,
Przepisu ust. 19 nie stosuje sig.

12. Dyrektor CEM podejmuje rozstrzygniecie w sprawie
uniewaznienia PES w calosci albo jego czesci w terminie 14 dni od dnia
powzigcia informacji o przyczynach uzasadniajacych uniewaznienie.

13. O rozstrzygnieciu, o ktérym mowa w ust. 10, dyrektor CEM
zawiadamia na pi$mie osobg, ktéra ztozyla wniosek, o ktérym mowa w
ust. 10.

14. Komunikat o rozstrzygnieciu, o ktérym mowa w ust. 10, dyrektor
CEM zamieszcza na stronie internetowej CEM, a lekarzowi, ktérego
egzamin zostal uniewazniony, przekazuje rozstrzygniccie w SMK..”,
dodaje sie ust. 15-19 w brzmieniu:

»15. Zdajacy, ktéry wystapit z wnioskiem, oraz lekarz, ktéremu
uniewazniono PES w calosci albo w czesci, w terminie 7 dni od dnia
zamieszczenia informacji o uniewaznieniu w SMK moze zlozy¢ na pi$mie
albo za posrednictwem ePUAP odwolanie do ministra wlasciwego do
spraw zdrowia. Odwolanie sklada si¢ za posrednictwem dyrektora CEM.
Dyrektor CEM przekazuje odwolanie wraz ze swoim stanowiskiem
ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia w terminie 7 dni od dnia
otrzymania odwolania.

16. Minister wilasciwy do spraw zdrowia wydaje ostateczne
rozstrzygnigcie w terminie 7 dni od dnia otrzymania odwolania.

17. Do rozstrzygnieé i postepowania, o ktérych mowa w ust. 10-16,
nie stosuje si¢ przepisow ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. — Kodeks

postepowania administracyjnego, z wyjatkiem przepisow dotyczacych
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wylaczenia pracownika iorganu, pelmomocnictw, sposobu obliczania
terminéw, wydawania uwierzytelnionych odpiséw lub kopii akt sprawy
oraz sprostowan.

18. Uniewaznienie PES w calosci albo w czg¢sci powoduje, ze traktuje
si¢ odpowiednio PES w catosci albo jego cze$é jako niebyta.

19. Uniewazniony egzamin jest powtarzany w terminie nie dtuzszym
niz 3 miesigce od dnia, w ktérym rozstrzygniecie o uniewaznieniu stato si¢
ostateczne. W przypadku uniewaznienia calosci PES wszystkie jego czesci
odbywajg si¢ w terminie nie dfuzszym niz 3 miesiace od dnia, w ktérym

rozstrzygnigcie o uniewaznieniu stato si¢ ostateczne.”;

42) wart. 16t:

a)

ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. W przypadku zgtoszenia do PES po raz trzeci i kolejny lekarz
ponosi opfate w wysokosci nie wyzszej niz 25% przecigtnego
miesigcznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wyplaty
nagrod z zysku za ubiegly rok, oglaszanego, w drodze obwieszczenia,
przez Prezesa Gléwnego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym

Rzeczypospolitej Polskiej ,Monitor Polski”.”,

b) dodaje sie ust. 5 w brzmieniu:
». Lekarz moze przystgpi¢ do PES w okresie 5 lat od dnia
potwierdzenia zakonczenia szkolenia specjalizacyjnego, o ktérym mowa w
art. 16r ust. 6 pkt 1, albo od dnia wydania decyzji, o ktérej mowa w art. 16
ust. 7 albo 9.”;
43) wart. 16w:
a) ust. 7 otrzymuje brzmienie:

»7. Lekarzowi, ktory zlozyl PES z wynikiem pozytywnym, dyrektor
CEM  po  uzyskaniu potwierdzenia  zakoficzenia  szkolenia
specjalizacyjnego, o ktérym mowa w art. 16r ust. 6 pkt 1, albo po
uzyskaniu decyzji, o ktérej mowa w art. 16 ust. 7 albo 9, wydaje dyplom
PES w terminie 30 dni od dnia otrzymania kompletnej dokumentacji

egzaminacyjnej od PKE.”,
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b)

ust. 10 otrzymuje brzmienie:

,»10. Na wniosek lekarza, ktory ztozyt PES, dyrektor CEM wydaje,
odptatnie, duplikat albo odpis dyplomu albo dokonuje wymiany dyplomu
PES. Oplata za te czynnosci wynosi 50 zh. Oplaty nie wnosi sie, w
przypadku gdy wymiana wynika z bledu CEM.”;

44) art. 16x otrzymuje brzmienie:

»Art. 16x. 1. Minister wlasciwy do spraw zdrowia, po zasiggnieciu opinii

Naczelnej Rady Lekarskiej, okresli, w drodze rozporzgdzenia:

1)
2)

3)

wykaz specjalizacji, o ktdrych mowa w art. 16 ust. 2 pkt 2,

wykaz modulow podstawowych wiasciwych dla danego szkolenia
specjalizacyjnego i wykaz specjalizacji posiadajacych wspolny modul
podstawowy,

wykaz moduléw jednolitych wilasciwych dla danego szkolenia

specjalizacyjnego

— uwzgledniajac powigzania dziedzin medycyny w ramach moduléw i w

ramach specjalizacji, dziedziny medycyny oraz minimalne okresy ksztalcenia w

odniesieniu do tych dziedzin okreslone w przepisach Unii Europejskiej, a takze

aktualny stan wiedzy medycznej;

4)

3)

6)

7
8)

regulamin postgpowania kwalifikacyjnego, o ktdrym mowa w art. 16¢ ust.
16, zawierajgcy tryb 1 sposob przeprowadzania postepowania
kwalifikacyjnego, uwzgledniajacy punktowe kryteria kwalifikacji lekarzy
przystgpujacych do postgpowania kwalifikacyjnego do szkolenia
specjalizacyjnego, majac na celu konieczno$¢ zapewnienia obiektywnosci
1 przejrzystosci postgpowania kwalifikacyjnego,

szczegblowy sposéb kierowania na szkolenie i odbywania szkolenia
specjalizacyjnego, w tym przez lekarzy posiadajacych I lub II stopief
specjalizacji lub tytut specjalisty,

formy specjalistycznego szkolenia teoretycznego i praktycznego oraz
sposoby ich prowadzenia,

szczegOtowy sposéb i tryb skladania PES oraz ustalania jego wynikéw,
tryb uznawania stazu szkoleniowego, stazy kierunkowych lub kurséw

szkoleniowych odbytych za granica lub w kraju za réwnowazne ze
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9

10)

zrealizowaniem elementow okreslonych w danym programie specjalizacji
i ewentualne skrocenie szkolenia specjalizacyjnego,
sposob i tryb uzyskania potwierdzenia posiadania umiejgtnosei
praktycznych okreslonych programem specjalizacji,
wzory dokumentéw potwierdzajacych realizacje programu specjalizacji i
jego ukonczenia, biorac pod uwage koniecznosé Zapewnienia

prawidtowego przebiegu programu specjalizaciji

— uwzgledniajgc zakres wiedzy teoretycznej i umiejetnosei praktycznych

niezb¢dnych do wykonywania zawodu w zakresie okreslonej dziedziny

medycyny zgodnie zwymogami wspétczesnej wiedzy medycznej oraz

specyfike¢ wynikajaca z form wykonywania zawodu lekarza i lekarza dentysty;

11)

12)
13)
14)

wysokoS¢ wynagrodzenia dla cztonkéw i przewodniczacego PKE i
zespohu egzaminacyjnego, o ktérym mowa w art. 16u ust. 7 pkt 1,
wysokos¢ i sposob uiszczania oplaty, o ktérej mowa w art. 16t ust. 1,

tryb powotywania PKE,

wzor o$wiadczenia, o ktorym mowa w art. 14b ust. 8, dla cztonkéw PKE

— uwzgledniajac naklad pracy czlonkow i przewodniczacego PKE i zespotu

egzaminacyjnego, o ktorym mowa w art. 16u ust. 7 pkt 1, koszty

przeprowadzenia egzaminu oraz zapewnienie bezstronnosci PKE i tego

zespotu;

15)

16)

17)

tryb uznawania dorobku zawodowego i naukowego lekarza, kierujgc sie
réwnowaznoscig dorobku zawodowego i naukowego lekarza z danym
programem specjalizacji lekarskiej albo programem specjalizacji lekarsko-
dentystycznej,

tryb uznawania dorobku zawodowego i naukowego w nowej dziedzinie
medycyny nieobjetej systemem  szkolenia specjalizacyjnego  za
rownowazny z odbytym szkoleniem specjalizacyjnym, w tym kryteria
oceny dorobku zawodowego i naukowego,

tryb uznawania dorobku zawodowego i naukowego lekarzy posiadajacych
stopien naukowy doktora habilitowanego za rownowazny z odbytym
szkoleniem specjalizacyjnym, w tym kryteria oceny dorobku zawodowego

1 naukowego,
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18) tryb uznawania dorobku zawodowego i naukowego lekarzy dentystow
posiadajacych stopiefi naukowy doktora za réwnowazny z odbytym
szkoleniem specjalizacyjnym, w tym kryteria oceny dorobku zawodowego
i naukowego

— uwzgledniajac zakres szkolenia odbytego w kraju lub za granica oraz majac

na celu zapewnienie bezpieczenstwa zdrowotnego pacjentow;

19) tryb wydawania przez dyrektora CEM duplikatu albo odpisu dyplomu
PES oraz sposéb uiszczania oplaty za wydanie duplikatu albo odpisu
dyplomu PES,

20) tryb dokonywania przez dyrektora CEM wymiany dyplomu PES oraz
sposob uiszczania oplaty za dokonanie wymiany dyplomu PES,

21) wzér dokumentu, o ktérym mowa w art. 19g ust. 7,

22) wysokos¢ wynagrodzenia za wykonywanie czynnosci kontrolnych, o
ktérym mowa w art. 19i ust. 12 pkt 1,

23) wzor umowy, o ktérej mowa w art. 19f ust. 2 pkt 10

— majagc na celu zapewnicnie sprawnej realizacji zadan przez CEM,

zapewnienie przejrzystosci dokumentéw, o ktérych mowa w art. 19f ust. 2 pkt

10 oraz art. 19g ust. 7, oraz uwzgledniajac naklad pracy zwigzany z

przeprowadzaniem czynnosci kontrolnych.

2. Minister Obrony Narodowej w porozumieniu z ministrem whasciwym
do spraw zdrowia, po zasiegnigciu opinii Wojskowej Rady Lekarskiej, okreli,
w drodze rozporzadzenia, regulamin postepowania kwalifikacyjnego, o ktérym
mowa W art. 16¢ ust. 16a, tryb i sposéb odbywania szkolenia specjalizacyjnego
przez lekarza bedacego zolnierzem w czynnej stuzbie wojskowej, a takze
lekarza zatrudnionego w podmiocie leczniczym utworzonym i nadzorowanym
przez Ministra Obrony Narodowej albo komoérce lub jednostce organizacyjnej
podleglej temu ministrowi, oraz wzory dokumentéw, o ktérych mowa w ust. 1
pkt 10, uwzgledniajac konieczno$é zapewnienia prawidlowego przebiegu
1 specyfike szkolenia specjalizacyjnego tych lekarzy.

3. Minister wlaciwy do spraw wewnegtrznych w porozumieniu z
ministrem wlasciwym do spraw zdrowia, po zasiggnieciu opinii Naczelnej Rady
Lekarskiej, okresli, w drodze rozporzadzenia, tryb i sposéb odbywania

szkolenia specjalizacyjnego przez lekarzy zakwalifikowanych w ramach
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45)

postgpowania kwalifikacyjnego, o ktérym mowa w art. 16¢ ust. 7, do
odbywania szkolenia specjalizacyjnego w podmiocie leczniczym utworzonym
przez tego ministra oraz wzory dokument6éw, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 10,
uwzgledniajac koniecznos¢ zapewnienia prawidlowego przebiegu i specyfike
szkolenia tego lekarza.

4. Minister Sprawiedliwo$ci w porozumieniu z ministrem whasciwym do
spraw zdrowia, po zasi¢gnigciu opinii Naczelnej Rady Lekarskiej, okresli, w
drodze rozporzadzenia, tryb i spos6b odbywania szkolenia specjalizacyjnego
przez lekarza bedacego funkcjonariuszem Stuzby Wieziennej lub zatrudnionego
w podmiocie leczniczym utworzonym przez Ministra Sprawiedliwosci lub
organy Stuzby Wigziennej oraz wzory dokumentéw, o ktérych mowa w ust. 1
pkt 10, uwzgl¢dniajac konieczno$¢ zapewnienia prawidlowego przebiegu i
specyfike szkolenia specjalizacyjnego tego lekarza.”;
art. 17 otrzymuje brzmienie:

»Art. 17. 1. Lekarz albo lekarz dentysta moze uzyskaé certyfikat
potwierdzajacy posiadane umiejgtnosci zawodowe, zwany dalej ,.certyfikatem
umiejetnosci zawodowe;”.

2. Certyfikat umiej¢tnosci zawodowej przyznaja:

1) towarzystwa naukowe o zasiegu krajowym prowadzace dzialalnosé
naukowsg co najmniej przez 5 lat poprzedzajacych date ztozenia wniosku,

o ktérym mowa w ust. 5, albo
2) panstwowe instytuty badawcze, o ktérych mowa w art. 21 ustawy z dnia

30 kwietnia 2010 r. o instytutach badawczych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1350

12227), uczestniczace w systemie ochrony zdrowia
— wilasciwe dla danej umiejetnosci zawodowej i wpisane do rejestru
prowadzonego w formie ewidencyjno-informatycznej przez dyrektora CMKP.

3. Warunkiem dopuszczenia towarzystwa naukowego, do potwierdzenia
uzyskania danej umiejetnosci zawodowej jest zapewnienie jawnosci zrédet
finansowania dziatalnosci oraz wynagradzania czlonkéw zarzadu. Informacije te
zamieszcza si¢ na stronie internetowej towarzystwa naukowego.

4. Rejestr, o ktérym mowa w ust. 2, zawiera:

1)  numer i dat¢ wpisu do rejestru;

2)  nazwe towarzystwa naukowego albo instytutu badawczego;
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3)  siedzibg i adres towarzystwa naukowego albo instytutu badawczego;

4) forme organizacyjno-prawna;

5)  okreslenie umiejgtnosci zawodowych podlegajacych certyfikowaniu;

6) numer w rejestrze przedsiebiorcow w Krajowym Rejestrze Sadowym, w
rejestrze stowarzyszen, innych organizacji spotecznych i zawodowych,
fundacji albo samodzielnych publicznych zakladéw opieki zdrowotnej
Krajowego Rejestru Sadowego — jezeli towarzystwo naukowe albo
instytut badawczy taki numer posiada, oraz numer identyfikacji
podatkowej (NIP);

7)  numer i date zmiany wpisu w rejestrze:;

8)  daty i wyniki przeprowadzonych kontroli, o kt6rych mowa w ust. 8;

9)  dat¢ wykreslenia z rejestru.

5. Dyrektor CMKP dokonuje wpisu do rejestru, o ktérym mowa w ust. 2,
w terminie 30 dni od dnia wplywu wniosku o wpis. Wniosek zawiera dane, o
ktérych mowa w ust. 4 pkt 2-6. Do wniosku dolacza si¢ dokumenty
potwierdzajgce spelnienie warunkow, o ktérych mowa w ust. 2 i 3, oraz
regulamin organizacji i prowadzenia certyfikacji w zakresie danej umiejetnosci
zawodowej, 0 ktérym mowa w ust. 20.

6. Dyrektor CMKP odmawia wpisu do rejestru, w przypadku gdy wniosek
0 wpis jest niekompletny lub wypetniony niepoprawnie, a takze gdy regulamin,
o ktéorym mowa w ust. 20, nie daje gwarancji rzetelnej weryfikacji dane;j
umiejetnosci  zawodowej, w szczegOlnosci gdy nie spehia minimalnych
standardéw, o ktérych mowa w ust. 21, Jezeli dla danej umiejetnosci
zawodowej takie standardy zostaly opublikowane.

7. Towarzystwo naukowe oraz instytut badawczy wpisane do rejestru sg
obowigzane zglasza¢ dyrektorowi CMKP wszelkie zmiany danych, o ktérych
mowa w ust. 4 pkt 2—6, w terminie 14 dni od dnia ich powstania.

8. Dyrektor CMKP jest uprawniony do kontroli towarzystw naukowych
oraz instytutéw badawczych wpisanych do rejestru w zakresie:

1)  zgodnosci ze stanem faktycznym danych, o ktérych mowa w ust. 4 pkt 2~
6;

2) spelniania warunkéw okreslonych w regulaminie, o ktorym mowa w

ust. 20.
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9. Kontrola jest przeprowadzana przez osoby upowaznione przez
dyrektora CMKP do wykonywania czynnosci kontrolnych.

10. Osoby, o ktérych mowa w ust. 9, wykonujac czynnosci kontrolne, za
okazaniem upowaznienia, majg prawo:

1)  wstepu do pomieszczen wykorzystywanych na potrzeby certyfikacji;

2)  udzialu w certyfikacji w charakterze obserwatora;

3) wgladu do prowadzonej przez organizatora certyfikacji dokumentacji
przebiegu certyfikacji;

4)  zadania od organizatora certyfikacji ustnych i pisemnych wyjasnien;

5)  badania opinii uczestnikow certyfikacji.

11. Z przeprowadzonych czynnosci kontrolnych sporzadza sie protokét,
ktory zawiera:

1) nazwg i adres siedziby towarzystwa naukowego albo instytutu
badawczego wpisanego do rejestru;

2) miejsce odbywania certyfikacji;

3)  dat¢ rozpoczgcia i zakoficzenia czynnosci kontrolnych;

4) imiona i nazwiska 0s6b wykonujgcych czynnosci kontrolne;

5)  opis stanu faktycznego;

6) stwierdzone nieprawidlowosci;

7)  wnioski 0s6b wykonujacych czynnosci kontrolne;

8) date i miejsce sporzgdzenia protokotu;

9) informacj¢ o braku zastrzezen albo informacje o odmowie podpisania
protokotu oraz o przyczynie tej odmowy.

12. Protokot podpisuja osoby wykonujgce czynnosci kontrolne oraz
uprawniony czlonek zarzadu towarzystwa naukowego albo dyrektor instytutu
badawczego.

13. Jezeli po sporzadzeniu protokohi, a przed jego podpisaniem
towarzystwo naukowe albo instytut badawczy zglosi umotywowane
zastrzezenia co do faktow stwierdzonych w trakcie kontroli i opisanych w
protokole, osoby wykonujace czynnosci kontrolne sa obowiazane zbadaé
dodatkowo te fakty i uzupetié protokét.

14. Odmowa podpisania protokotu przez uprawnionego czlonka zarzadu

towarzystwa naukowego albo dyrektora instytutu badawczego nie stanowi
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przeszkody do podpisania protokolu przez osoby wykonujace czynnosci
kontrolne.

15. Jeden egzemplarz protokotu przekazuje sig towarzystwu naukowemu
albo instytutowi badawczemu.

16. Towarzystwo naukowe oraz instytut badawczy w terminie 7 dni od
dnia otrzymania protokotu majg prawo do wniesienia zastrzezen co do sposobu
przeprowadzenia czynnosci kontrolnych oraz ustalen zawartych w protokole.

17. Dyrektor CMKP wydaje zalecenia pokontrolne majace na celu
usunigcie stwierdzonych nieprawidlowosci i okresla termin ich wykonania,

18. W przypadku stwierdzenia razagcego naruszenia warunkow
wymaganych do certyfikacji umiejetnosci zawodowych oraz niezastosowania
si¢ do zalecen pokontrolnych dyrektor CMKP wykresla towarzystwo naukowe
albo instytut badawczy z rejestru.

19. Dyrektor CMKP, na podstawie przeprowadzonych czynnosci
kontrolnych oraz dostgpnych form monitorowania, opracowuje raport o stanie
realizacji certyfikacji w zakresie umiejetnosci zawodowych w danym roku i
przedstawia go ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia.

20. Towarzystwo naukowe oraz instytut badawczy sporzadzaja regulamin
organizacji i prowadzenia certyfikacji w zakresie danej umiejetnosci
zawodowej, w ktérym okreslaja:

1) warunki kadrowe, sprzetowe i lokalowe wymagane w celu zapewnienia
certyfikacji danej umiejetnosci zawodowej;

2)  sposéb przeprowadzania certyfikacji;

3)  spos6b dokumentowania przebiegu certyfikacji;

4)  wewnetrzny system oceny jakosci certyfikacji oraz sposob jego realizacji;

5) wymagania dla lekarza przystepujacego do certyfikacji w zakresie danej
umiejetnosci zawodowej oraz sposéb weryfikacji tych wymagan przez
towarzystwo naukowe albo instytut badawczy;

6)  wzor certyfikatu umiejetnosci zawodowe;.

21. Minister wlasciwy do spraw zdrowia zleca instytutowi badawczemu, o
ktorym mowa w art. 21 ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r. o instytutach
badawczych, uczestniczacemu w systemie ochrony zdrowia, prowadzacemu

dzialalno$¢ medyczna i naukowsa wiasciwg dla danej umiejetnosci zawodowej
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46)

opracowanie minimalnych standardow obejmujacych zagadnienia, o ktérych
mowa w ust. 20 pkt 1 i 2, na podstawie ktérych bgdzie prowadzona certyfikacja
danej umiejetnosci zawodowej. Dyrektor CMKP, po zatwierdzeniu przez
ministra wlasciwego do spraw zdrowia, publikuje opracowane standardy na
stronie internetowej CMKP.

22. Instytut badawczy wpisany do rejestru prowadzacy certyfikacje danej
umiejetnosci zawodowej nie moze jednoczesnie opracowaé minimalnych
standardéw, o ktorych mowa w ust. 21, dla tej umiejetnodci zawodowej.
Instytut badawczy, ktéremu minister wlasciwy do spraw zdrowia zlecil
opracowanie minimalnych standardéw, o ktérych mowa w ust. 21, nie moze
ubiega¢ si¢ o wpis do rejestru przez okres 2 lat od dnia opublikowania tych
standardéw na stronie internetowej CMKP.

23. Lekarz albo lekarz dentysta moze uzyskaé certyfikat umiejetnosci
zawodowej, jezeli posiada prawo wykonywania zawodu lekarza lub lekarza
dentysty na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej.

24. Towarzystwa naukowe oraz instytuty badawcze prowadzace
certyfikacje z zakresu umiejgtnosci zawodowych sg obowiazane niezwlocznie
przekazywaé do wlasciwych okregowych izb lekarskich wykaz lekarzy oraz
date wydania certyfikatu umiejetnosci zawodowej w danym zakresie.

25. Informacje, o ktérych mowa w ust. 24, wlasciwa okregowa izba
lekarska wpisuje do rejestru, o ktérym mowa w art. 49 ustawy z dnia 2 grudnia
2009 r. o izbach lekarskich.

26. Minister wlasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej
Rady Lekarskiej, okresli, w drodze rozporzadzenia, rodzaje umiejetnosci
zawodowych wraz zich kodami, w ktérych mozna uzyskaé certyfikat
umiej¢tnosci  zawodowej, oraz kwalifikacje lekarzy stanowigce warunek
ublegania si¢ o certyfikat umiejetnosci zawodowej, majac na wzgledzie
zapewnienie jakosci udzielanych $wiadczen zdrowotnych.”;
art. 18 otrzymuje brzmienie:

»Art. 18. 1. Lekarz, z zastrzezeniem ust. 3, ma prawo i obowiazek
doskonalenia zawodowego.

2. Dopelnienie obowigzku doskonalenia zawodowego lekarzy okregowa

rada lekarska potwierdza za pomocg SMK oraz przez dokonanie wpisu w
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rejestrze, o ktérym mowa w art. 49 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach
lekarskich. Potwierdzenia dokonuje okregowa rada lekarska na podstawie
przediozonej przez lekarza dokumentacji potwierdzajacej odbycie okreslonych
form doskonalenia zawodowego, z zastrzezeniem art. 19 ust. 4.

3. Dopetnienie obowigzku doskonalenia zawodowego nie dotyczy lekarza:
1)  odbywajacego staz podyplomowy albo
2)  przebywajacego na urlopie macierzynskim, albo
3) bedgcego na zwolnieniu lekarskim z powodu choroby przekraczajacej

tacznie 50% okresu rozliczeniowego.

4. Lekarz realizuje obowigzek doskonalenia zawodowego przez uzyskanie
odpowiedniej liczby punktéw edukacyjnych obliczonych w okresach
rozliczeniowych,

5. Lekarzowi zatrudnionemu na podstawie stosunku pracy, ktory nie
realizuje w danym roku kalendarzowym szkolenia specjalizacyjnego, na jego
wniosek przystuguje, w celu realizacji doskonalenia zawodowego, urlop
szkoleniowy w wymiarze do 6 dni roboczych rocznie, platny wedlug zasad
obowigzujacych przy obliczaniu wynagrodzenia za urlop wypoczynkowy.
Termin urlopu szkoleniowego jest uzgadniany kazdorazowo z kierownikiem
jednostki organizacyjnej. Lekarz i lekarz dentysta maja obowigzek przedstawié
kierownikowi jednostki organizacyjnej dokument poswiadczajacy ich udzial w
doskonaleniu zawodowym.

6. Okr¢gowa rada lekarska powiadamia lekarza, za pomoca SMK, o braku
dopelnienia obowigzku doskonalenia zawodowego.

7. Koszty doskonalenia zawodowego moze pokrywaé lekarz, podmiot
leczniczy, w ktérym lekarz wykonuje zaw6d, okregowa izba lekarska, Naczelna
Izba Lekarska, Wojskowa Izba Lekarska lub podmiot organizujgcy szkolenie z
zakresu doskonalenia zawodowego.

8. Kierownik podmiotu leczniczego, w ktérym lekarz wykonuje zawdd,
ma obowigzek umozliwic lekarzowi realizacje doskonalenia zawodowego.

9. Minister wlasciwy do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Naczelnej
Rady Lekarskiej, okresli, w drodze rozporzadzenia, sposob dopelnienia

obowigzku, o ktérym mowa w ust. 1, biorac pod uwage konieczno$é okreslenia
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zakresu stalej aktywnosci lekarzy w ramach samoksztalcenia lub w

zorganizowanych formach ksztalcenia.”;

47) wart. 19:

a)

b)

ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»l. Ustawiczny rozwdj zawodowy, z wylaczeniem stazu
podyplomowego, mogg prowadzi¢:

1)  podmioty uprawnione do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego;
2)  inne podmioty niz wymienione w pkt 1 uprawnione do ksztalcenia na
podstawie odrgbnych przepiséw, w tym uczelnie medyczne, inne
uczelnie prowadzace dzialalnos¢ dydaktyczng lub badawczg w
dziedzinie nauk medycznych i nauk o zdrowiu i instytuty badawcze;
3) inne podmioty niz wymienione w pkt 1 i 2 po uzyskaniu wpisu w
rejestrze podmiotéw prowadzacych ustawiczny rozw0j zawodowy
lekarzy i lekarzy dentystow, zwane dalej ,organizatorami
ksztalcenia”.”,

w ust. 2 wprowadzenie do wyliczenia otrzymuje brzmienie:

»Warunkami prowadzenia ksztalcenia w zakresie ustawicznego rozwoju

zawodowego s3:”,

dodaje si¢ ust. 4 i 5 w brzmieniu:

,»4. Podmioty, o ktorych mowa w ust. 1, niezwlocznie przekazuja
wlasciwej okregowej radzie lekarskiej, w sposéb ustalony przez t¢ rade,
informacje o sposobie dopelnienia przez lekarza realizacji ustawicznego
rozwoju zawodowego.

5. W przypadku dopeinienia przez lekarza obowiazku realizacji
ustawicznego rozwoju zawodowego w formie innej niz przy udziale
podmiotéw, o ktérych mowa w ust. 1, lekarz przekazuje okregowej radzie
lekarskiej informacje o zrealizowanym sposobie ustawicznego rozwoju

zawodowego.”;

48) art. 19a otrzymuje brzmienie:

»Art. 19a. Ksztalcenie w zakresie ustawicznego rozwoju zawodowego

wykonywane przez przedsiebiorce jest dziatalnoscia regulowang w rozumieniu

przepisOw ustawy z dnia 6 marca 2018 r. — Prawo przedsigbiorcow (Dz. U. z

2019 r. poz. 1292 i 1495).”;
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49) wart. 19b:
a) ust. 112 otrzymujg brzmienie:

»1. Podmioty zamierzajagce wykonywal dzialalno$¢ w zakresie
ustawicznego rozwoju zawodowego, z wylgczeniem podmiotéw, o ktérych
mowa w art. 19 ust. 1 pkt 1 i 2, przedstawiajg dane potwierdzajace
spelnienie warunkéw, o ktérych mowa w art. 19 ust. 2, oraz skladajg do
wlasciwej okregowej rady lekarskiej wniosek owpis do rejestru
podmiotow prowadzacych ustawiczny rozwdj zawodowy, zwanego dalej
~rejestrem”, zawierajacy dane, o ktérych mowa w art. 19¢ ust. 3 pkt 1-6.

2. Wraz z wnioskiem wnioskodawca sklada o$wiadczenie
nastepujacej tresci:

»O$wiadczam, ze:

1) dane zawarte we wniosku o wpis do rejestru podmiotéw
prowadzgcych ustawiczny rozwoj zawodowy lekarzy i
lekarzy dentystow sa kompletne i zgodne z prawda;

2) znane mi sg i spelniam warunki wykonywania dzialalnosci
w zakresie ustawicznego rozwoju zawodowego lekarzy i
lekarzy dentystow — okreslone w ustawie z dnia 5 grudnia
1996 r. 0 zawodach lekarza i lekarza dentysty.”.”,

b) wust. 6 pkt | otrzymuje brzmienie:
»1) szczegolowy tryb postgpowania w sprawach dokonywania wpisu do
rejestru, wzory dokumentoéw: wniosku o wpis do rejestru, informacji

o formie ksztalcenia, zaswiadczenia o wpisie do rejestru oraz sposéb

prowadzenia rejestru, majac na wzgledzie koniecznosé ujednolicenia

dokumentacji dotyczacej prowadzenia ustawicznego rozwoju
zawodowego;”,
¢) dodaje si¢ ust. 8 w brzmieniu:
»8. Administratorami danych osobowych zamieszczonych w rejestrze
sg wlasciwe okregowe rady lekarskie oraz Naczelna Rada Lekarska.”;
50) wart. 19¢:
a) wust. 3 pkt 51 6 otrzymujg brzmienie:
»5) przedmiot, zakres i formy okreslajace ustawiczny rozwéj zawodowy;

6) poczatek i koniec okresu planowanego prowadzenia ksztalcenia;”,
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b) wust. 5 pkt 1-4 otrzymuja brzmienie:

»1) przedmiotu i szczegétowego programu ksztalcenia;

2)  terminu rozpoczgcia i zakonczenia ksztalcenia;

3) miejsca i adresu ksztalcenia;

4)  regulaminu ksztalcenia zawierajgcego:
a) sposob i tryb ksztalcenia,
b) zasady i tryb naboru uczestnikéw,
¢) uprawnienia i obowiazki 0sob uczestniczacych w ksztalceniu,
d) szczegélowy sposob weryfikacji wynikéw ksztalcenia,
€) wysokos¢ oplaty za udzial w ksztatceniu;”;

51) wart. 19f:
a) wust. 2:

— po pkt 4 dodaje si¢ pkt 4a i 4b w brzmieniu:

»4a) zapewni¢ nalezyte dokumentowanie w jednostce przebiegu
szkolenia odbywanego przez kazdego specjalizujacego  sie
lekarza;

4b) zapewni¢ prawidlowe i zgodne ilosciowo wykonywanie przez
lekarzy odbywajacych szkolenie specjalizacyjne procedur
okreslonych programami specjalizacji;”,

~ pkt 10 otrzymuje brzmienie:

»10) zawrze¢ umowe o staz kierunkowy z podmiotem prowadzgcym
staz kierunkowy w celu umozliwienia zrealizowania przez
lekarzy programu specjalizacji, w tym stazy kierunkowych, o
ktorych mowa w ust. 3, ktérych realizacji nie moze zapewnié¢ w
ramach swojej struktury organizacyjnej;”,

— dodaje si¢ pkt 12 w brzmieniu:

»12) wdrozy¢ zakladowy plan realizacji szkolenia dla danych dziedzin
medycyny zgodny z programami szkolenia specjalizacyjnego
zatwierdzonymi przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia.”,

b) ust. 9 otrzymuje brzmienie:

»9. W przypadku zmiany formy prawnej jednostki organizacyjnej, o

ktérej] mowa w ust. 1 i 3, albo jej reorganizacji jednostka ta moze

prowadzi¢ szkolenie specjalizacyjne lub staz kierunkowy przez okres nie
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d)

diuzszy niz 6 miesiecy od dnia zaistnienia takiej zmiany lub dnia
reorganizacji, jezeli ztozy do wojewody i dyrektora CMKP, za pomoca
SMK, o$wiadczenie o spetnianiu wymagan okreslonych w ust. 2. Przepis
ust. 10 stosuje si¢ odpowiednio.”,

po ust. 9 dodaje si¢ ust. 9a—9d w brzmieniu:

»9a. Wraz z o$wiadczeniem, o ktdrym mowa w ust. 9, jednostka
organizacyjna, o ktérej mowa w ust. 1 i 3, sklada szczegotowa informacje
o przeprowadzonej zmianie formy prawnej lub o zakresie reorganizacji
jednostki.

9b. CMKP na podstawie informacji, o ktérej mowa w ust. 9a, za
pomocg SMK, w terminie 30 dni od dnia jej otrzymania potwierdza
aktualnos¢ dotychczasowego wpisu na liste jednostek akredytowanych
albo informuje jednostke o koniecznosci wystapienia o wydanie opinii, o
ktérej mowa w ust. 4.

9c. W przypadku utraty przez jednostke organizacyjng, o ktorej
mowa w ust. 1 i 3, akredytacji do szkolenia specjalizacyjnego osoby
odbywajace szkolenie specjalizacyjne w takiej jednostce w celu
zapewnienia im ciaglosci szkolenia wystgpuja w terminie, o ktérym mowa
w ust. 9, do CMKP o wskazanie miejsc szkoleniowych dostepnych w
danej specjalizacji.

9d. CMKP w porozumieniu z wojewoda kieruje osoby, o ktérych
mowa w ust. 9c, do odbywania szkolenia specjalizacyjnego we
wskazanym miejscu bez przystgpowania przez te osoby do postepowania
kwalifikacyjnego. W przypadku liczby wskazan przekraczajacych liczbe
wolnych miejsc szkoleniowych pierwszenstwo do danego miejsca ma
osoba, ktora uzyskala wieksza liczbe punktow w postepowaniu
konkursowym na dane szkolenie, jezeli takie postgpowanie sie odbyto.”,
ust. 10 otrzymuje brzmienie:

»10. Jednostka organizacyjna, o ktérej mowa w ust. 1 i 3, wystepuje,
nie pozniej niz w terminie 30 dni od dnia ztozenia o§wiadczenia, o ktérym
mowa w ust. 9, do dyrektora CMKP o wydanie opinii, o ktorej mowa w

ust. 4.7,
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e)

ust. 12 i 13 otrzymujg brzmienie:

»12. W przypadku gdy jednostka, o ktérej mowa w ust. 1 i 3,
przestala spelnia¢ warunki niezb¢dne do uzyskania akredytacji do
szkolenia specjalizacyjnego albo prowadzenia stazu kierunkowego,
powiadamia ona o tym niezwlocznie wojewode oraz dyrektora CMKP,
ktdry skresla ja, w drodze decyzji, z listy jednostek akredytowanych, o
ktérych mowa w ust. 11 3.

13. W przypadku nieprzyjecia lekarza skierowanego do odbywania
szkolenia specjalizacyjnego przez jednostk¢ posiadajacg wolne miejsca
szkoleniowe w danej specjalizacji wojewoda, Minister Obrony Narodowej
albo minister wlasciwy do spraw wewnetrznych wystepuje do dyrektora
CMKP o zmniejszenie maksymalnej liczby miejsc szkoleniowych, o ktére;
mowa w ust. 7, odpowiednio do liczby nieprzyjetych osob.”,
dodaje si¢ ust. 14—19 w brzmieniu:

»14. W przypadku gdy dla okreslonej dziedziny medycyny wystepuje
niewystarczajaca liczba miejsc  szkoleniowych w stosunku do
zidentyfikowanych przez ministra wiasciwego do spraw zdrowia potrzeb
systemu ochrony zdrowia, minister ten moze wystapi¢ do podmiotu
leczniczego, o ktorym mowa w art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalnodci leczniczej, o przystapienie do akredytacji do
prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego lub stazu kierunkowego w danej
dziedzinie.

15. O wystgpieniu, o ktorym mowa w ust. 14, minister wlasciwy do
spraw zdrowia informuje:

1)  podmiot tworzacy dany podmiot leczniczy;

2) wiasciwego ministra, centralny organ administracjii rzgdowej,
wojewodeg, jednostke samorzadu terytorialnego lub uczelnie
medyczng, o ktorej mowa w art. 2 ust. 1 pkt 13 ustawy z dnia
15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej, w przypadku podmiotu
leczniczego, o ktérym mowa w art. 6 ust. 1 pkt 1, ust. 2 pkt 1 lub

ust. 6 tej ustawy.
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16. Minister Obrony Narodowej albo minister wlasciwy do spraw

wewnetrznych mogg wystapic:

1) na wniosek ministra wlasciwego do spraw zdrowia,

2) z wlasnej inicjatywy

— do podmiotéw leczniczych utworzonych lub nadzorowanych przez tych
ministrow o przystapienie do akredytacji do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego lub stazu kierunkowego w dziedzinie medycyny, w
ktdrej pozostaje niewystarczajaca liczba miejsc szkoleniowych w stosunku
do zidentyfikowanych potrzeb systemu ochrony zdrowia.

17. Przed przekazaniem wystgpienia minister wlasciwy do spraw
zdrowia, w przypadku, o ktéorym mowa w ust. 14 albo ust. 16 pkt 1, albo
Minister Obrony Narodowej oraz minister spraw wewnetrznych, w
przypadku, o ktérym mowa w ust. 16 pkt 2, mogg zwrécié si¢
odpowiednio do konsultanta krajowego wiasciwego dla danej dziedziny
medycyny albo do konsultanta krajowego w dziedzinie medycyny
zwigzanej z realizacjg zadan panfstwa zwigzanych wylacznie z obronnoscia
kraju w czasie wojny i pokoju o wydanie opinii w sprawie mozliwosci
spetnienia przez podmiot leczniczy, o ktérym mowa w ust. 14 albo 16,
warunkow  akredytacyjnych do szkolenia specjalizacyjnego w danej
dziedzinie medycyny.

18. Podmiot leczniczy, do ktérego skierowano wystapienie, jest
obowigzany przedstawi¢ wlasciwemu ministrowi oraz podmiotowi
okreslonemu w ust. 15 stanowisko w tej sprawie. W stanowisku podmiot
ten informuje o:

1) terminie przystapienia do akredytacji do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego lub stazu kierunkowego w danej dziedzinie albo

2) odmowie przystapienia do akredytacji do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego lub stazu kierunkowego w danej dziedzinie wraz ze
wskazaniem przyczyny tej odmowy.

19. Dyrektor CMKP, na podstawie informacji przekazanych przez
ministra wlasciwego do spraw zdrowia, oglasza w Biuletynie Informacji
Publicznegj CMKP wykaz podmiotéw leczniczych, ktére przekazaty

stanowisko, o ktérym mowa w ust. 18 pkt 2.”;
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52) wart. 19g:

a)

b)

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

»la. Kursy, o ktérych mowa w ust. 1, moga byé realizowane w
formie kursu e-learningowego, jezeli mozliwos¢ takiej formy przewiduje
program specjalizacji.”,
ust. 4 otrzymuje brzmienie:

»4. Dyrektor CMKP w porozumieniu z podmiotami, o ktérych mowa
w art. 19 ust. 1, koordynuje organizacj¢ kurséw szkoleniowych objetych
programem danej specjalizacji zgodnie z wymogami odpowiednich
specjalizacji oraz liczbg irozmieszczeniem regionalnym lekarzy
odbywajgcych szkolenie specjalizacyjne w poszczegdlnych dziedzinach
medycyny.”,
po ust. 4a dodaje si¢ ust. 4b i 4¢c w brzmieniu:

,-4b. Jednostka prowadzgca szkolenie umozliwia lekarzowi udzial we
whasciwych kursach szkoleniowych zgodnie z kwalifikacja, o ktérej mowa
w ust. 4a.

4c. W przypadku dysponowania wolnymi miejscami przez podmiot
prowadzacy kursy szkoleniowe objete dang specjalizacja w dziedzinach
lekarsko-dentystycznych w kursie tym moze uczestniczyé lekarz dentysta
nieodbywajacy szkolenia specjalizacyjnego. Warunki uczestnictwa w
takim kursie okresla jednostka organizujgca kurs w porozumieniu z

dyrektorem CMKP.”;

53) wart. 19h:

a)

b)

w ust. 2 w pkt 3 kropke zastgpuje si¢ srednikiem i dodaje si¢ pkt 4 w
brzmieniu:

»4) spelnienie warunk6w, o ktérych mowa w art. 19f ust. 2.7,

ust. 5 otrzymuje brzmienie:

»>. Dyrektor CMKP na podstawie przeprowadzonych czynnosci
kontrolnych oraz dostepnych form monitorowania systemu specjalizacji
opracowuje raport o stanie realizacji szkolenia specjalizacyjnego we
wszystkich dziedzinach medycyny w danym roku i przedstawia go

ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia.”;
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54) wart. 19i;

55)

a)

b)

w ust. 1:
—  pkt 3 otrzymuje brzmienie:
»3) Dprzedstawiciel  towarzystwa naukowego  lub  instytutu
badawczego wiasciwych dla danej dziedziny medycyny oraz”,
— w pkt 4 kropke zastepuje sie srednikiem i dodaje sie pkt 5 w
brzmieniu:
») przedstawiciel Naczelnej Rady Lekarskiej posiadajacy stopien
naukowy doktora habilitowanego.”,
w ust. 2 w pkt 5 kropke zastgpuje si¢ Srednikiem i dodaje si¢ pkt 6 w
brzmieniu:
»0) kontroli spetniania warunkéw, o ktorych mowa w art. 19f ust. 2.7,
dodaje sie ust. 14 w brzmieniu:
»14. Jezeli w toku kontroli zostanie stwierdzone razgce naruszenie
przepiséw prawa lub warunkéw okreslonych w art. 19f ust. 2, dyrektor
CMKP, w drodze decyzji, skresla podmiot z listy jednostek

akredytowanych. Od decyzji przystuguje wniosek o ponowne rozpatrzenie

sprawy.”;

art. 19j otrzymuje brzmienie:

»Art. 19j. Monitorowanie ustawicznego rozwoju zawodowego polega

W szczegolnoscei na:

1)

2)

3)

4)

rejestrowaniu danych okreslonych w art. 16p ust. 2 oraz informacji o
liczbie  jednostek uprawnionych do  prowadzenia  szkolenia
specjalizacyjnego i liczby miejsc szkoleniowych;

przetwarzaniu danych dotyczacych liczby Jednostek szkolacych i miejsc
szkoleniowych;

badaniu  poprawnosci funkcjonowania poszczegblnych  procedur
szkoleniowych oraz realizacji okreslonych programéw szkoleniowych na
kazdym ich etapie;

badaniu poprawnosci realizowania zadan przez osoby bezposrednio
nadzorujace lekarzy odbywajacych szkolenie albo bezposrednio kierujace

ich szkoleniem.”;

121



Liczba stron : 146 Data: 2020-05-27 Nazwa pliku : 281-14.NK.DOCX

IX kadencja/druk 172 i 172A

122

56)

57)

po art. 19j dodaje si¢ art. 19k—19n w brzmieniu:

»Art. 19k. Monitorowanie organizacji i funkcjonowania ustawicznego
rozwoju zawodowego jest prowadzone przy uzyciu rejestrowanych danych oraz
ankiet wypetnianych przez uczestnikéw szkolenia.

Art. 191. Wypelienie ankiet, o ktérych mowa w art. 19k, przez
uczestnikow szkolenia jest obowigzkowe.

Art. 19m. W ramach monitorowania ustawicznego rozwoju zawodowego,
z wylaczeniem szkolenia w zakresie umiejetnosci zawodowych, dyrektor
CMKP ma prawo zadania od jednostek uprawnionych do prowadzenia
szkolenia specjalizacyjnego, jednostek ubiegajacych si¢ o akredytacje do
prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego, podmiotéw zamierzajacych
prowadzi¢ kurs szkoleniowy objety programem danej specjalizacji oraz
podmiotoéw, ktére przeprowadzity taki kurs, pisemnych informacji i wyjasnien
dotyczacych warunkéw i przebiegu szkolenia specjalizacyjnego lub
prowadzenia kurséw szkoleniowych objetych programem danej specjalizacji.

Art. 19n. Jednostka akredytowana prowadzaca szkolenie specjalizacyjne
oraz podmioty, o ktérych mowa w art. 19 ust. 1, nie pobieraja od lekarzy i
lekarzy dentystow odbywajacych szkolenie specjalizacyjne optat z tytulu
szkolenia teoretycznego i praktycznego oraz kursow szkoleniowych objetych
programem specjalizacji w poszczegdlnych dziedzinach medycyny.”;
art. 21-23 otrzymujg brzmienie:

»Art. 21. 1. Eksperyment medyczny przeprowadzany na ludziach moze
by¢ eksperymentem leczniczym albo eksperymentem badawczym.

2. Eksperymentem leczniczym jest wprowadzenie nowych albo tylko
czgsciowo  wyprobowanych metod diagnostycznych, leczniczych lub
profilaktycznych w celu osiagniecia bezposredniej korzysci dla zdrowia osoby
chorej. Moze on by¢ przeprowadzony, jezeli dotychczas stosowane metody nie
sq skuteczne albo jezeli ich skutecznos$é nie jest wystarczajaca. Udzial w
eksperymencie leczniczym kobiet ciezarnych wymaga szczegoélnie wnikliwe;j
oceny zwigzanego z tym ryzyka dla matki i dziecka poczetego.

3. Eksperyment badawczy ma na celu przede wszystkim rozszerzenie
wiedzy medycznej. Moze by¢ on przeprowadzany zaréwno na osobie chorej,

jak i1 zdrowej. Przeprowadzenie eksperymentu badawczego jest dopuszczalne,
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58)

gdy uczestnictwo w nim nie jest zwiazane z ryzykiem albo tez ryzyko jest
minimalne i nie pozostaje w dysproporcji do mozliwych pozytywnych
rezultatéw takiego eksperymentu.

4. Eksperymentem medycznym jest roéwniez przeprowadzenie badan
materiatu biologicznego, w tym genetycznego, pobranego od osoby dla celéw
naukowych.

5. Uczestnikiem  eksperymentu  medycznego, zwanym  dalej
»uczestnikiem”, jest osoba, na ktérej eksperyment medyczny jest bezposrednio
przeprowadzany.

Art. 22. Eksperyment medyczny moze by¢ przeprowadzany, jezeli
spodziewana korzy$¢ lecznicza lub poznawcza ma istotne znaczenie, a
przewidywane osiggniecie tej korzysci oraz celowos¢ i sposéb przeprowadzania
eksperymentu s3 zasadne w $wietle aktualnego stanu wiedzy i zgodne z
zasadami etyki zawodu medycznego.

Art. 23. 1. Eksperymentem medycznym kieruje lekarz posiadajacy
specjalizacj¢ w dziedzinie medycyny, ktora jest szczegodlnie przydatna ze
wzgledu na charakter lub przebieg eksperymentu, oraz odpowiednio wysokie
kwalifikacje zawodowe i badawcze.

2. W przypadku eksperymentu badawczego zawierajacego czesé
niemedyczng lekarz kierujacy takim eksperymentem wspétpracuje z inng osoba
posiadajaca kwalifikacje niezbedne do przeprowadzenia czesci niemedycznej,
ktéra nadzoruje przebieg tej czesci.

3. Badaniami, o ktérych mowa w art. 21 ust. 4, moze kierowaé¢ inna niz
lekarz osoba posiadajgca kwalifikacje niezbedne do ich przeprowadzenia. W
przypadku, gdy badania te zawieraja cz¢$¢ medyczng, osoba kierujaca
badaniami wspétpracuje z lekarzem posiadajgcym kwalifikacje okreslone w ust.
1, ktéry nadzoruje przebieg czesci medycznej.”;
po art. 23 dodaje si¢ art. 23a—23¢ w brzmieniu:

»Art. 23a. 1. Zabrania si¢ przeprowadzania eksperymentu badawczego na:
1)  dziecku poczetym;

2)  osobie ubezwlasnowolnione;j;
3) zolmierzu i innej osobie pozostajacej w zaleznosci hierarchiczne;j

ograniczajacej swobodg dobrowolnego wyrazania zgody;
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4)  osobie pozbawionej wolnosci albo poddanej detencii;

5) osobie posiadajacej pelna zdolnos¢ do czynnosci prawnych, lecz
niebgdacej w stanie z rozeznaniem i dobrowolnie wypowiedzieé opinii w
sprawie swojego uczestnictwa w eksperymencie.

2. Udzial w eksperymencie badawczym uczestnika bedacego osobg
matoletnig jest dozwolony po tacznym spetnieniu nastepujacych warunkéw:

1) spodziewane korzy$ci majg bezposrednie znaczenie dla zdrowia
maloletniego poddanego eksperymentowi badawczemu lub innych
maloletnich nalezacych do tej samej grupy wiekowej;

2)  eksperyment badawczy przyniesie istotne rozszerzenie wiedzy medyczne;j;

3) nie istnieje mozliwo$¢ przeprowadzenia takiego eksperymentu o
porownywalnej efektywnosci z udzialem osoby petnoletnie;j.

Art. 23b. 1. W eksperymentach medycznych, z wyjatkiem eksperymentéw
z udzialem uczestnikéw petnoletnich, ktérzy moga wyrazié skuteczng prawnie
zgodg, i zdrowych uczestnikéw, nie moga byé¢ stosowane zadne zachety ani
gratyfikacje finansowe, z wyjatkiem rekompensaty poniesionych kosztow.

2. Zabrania si¢ przeprowadzania eksperymentu medycznego z
wykorzystaniem przymusowego polozenia uczestnika takiego eksperymentu.

Art. 23c. 1. Eksperyment medyczny moze by¢ przeprowadzony po
zawarciu przez podmiot przeprowadzajacy eksperyment medyczny umowy
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej na rzecz jego uczestnika oraz osoby,
ktorej skutki eksperymentu mogg bezposrednio dotknag.

2. W przypadkach niecierpiacych zwloki i ze wzgledu na bezposrednie
zagrozenie zycia uczestnika eksperymentu leczniczego mozna wyjatkowo
odstapi¢ od obowigzku zawarcia umowy okreslonej w ust. 1.

3. Minister wlasciwy do spraw instytucji finansowych w porozumieniu z
ministrem wilasciwym do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii Polskiej Izby
Ubezpieczen, okresli, w drodze rozporzadzenia, szczegblowy  zakres
ubezpieczenia obowiazkowego, termin powstania obowiazku ubezpieczenia
oraz minimalng sume¢ gwarancyjng, biorac pod uwage specyfike eksperymentu

medycznego.”;
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59) art. 24 i art. 25 otrzymujg brzmienie:

»Art. 24, 1. Uczestnik lub jego przedstawiciel ustawowy przed

wyrazeniem zgody, o ktérej mowa w art. 235, otrzymuje informacje ustng i

pisemna, przedstawiong w sposéb zrozumialy. Przekazanie informacji jest

odnotowywane w dokumentacji eksperymentu.

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7

8)
9

10)

jest

2. Informacja, o ktérej mowa w ust. 1, obejmuje:

cel, pelny plan eksperymentu medycznego oraz ryzyko i korzysci
zwigzane z eksperymentem;

zakres i dilugos¢ trwania procedur, ktére maja by¢ stosowane, w
szczegOlnosci wszelkie ucigzliwosci i zagrozenia dla zdrowia uczestnika
zwigzane z jego udzialem w eksperymencie;

ustalenia dotyczace sposobu reagowania na zdarzenia niepozadane oraz
pytania i watpliwosci uczestnika;

srodki powzigte w celu zapewnienia poszanowania zycia prywatnego
uczestnika oraz poufnosci jego danych osobowych;

zasady dostepu do informacji istotnych dla uczestnika, uzyskanych
podczas realizacji tego eksperymentu oraz do ogolnych jego wynikéw;
zasady wyplaty odszkodowania w sytuacji powstania szkody;

wszelkie  przewidywane dalsze uzycie wynikéw eksperymentu
medycznego, danych oraz materiatu biologicznego zgromadzonego w jego
trakcie, w tym jego uzycia dla celéw komercyjnych;

zrodla finansowania eksperymentu medycznego;

zasady dostgpu do leczenia eksperymentalnego po zakoriczeniu udziatu
w eksperymencie leczniczym, jezeli okaze si¢, ze u danego uczestnika
eksperyment ten przyniost korzysci dla jego zdrowia;

mozliwosci i zasady dostepu do innego eksperymentu leczniczego, jezeli
moze on przynies¢ uczestnikowi korzysci dla jego zdrowia.

3. Dodatkowo uczestnik przed rozpoczeciem eksperymentu medycznego

informowany o swoich prawach oraz o ochronie gwarantowane] w

przepisach prawa, w szczegdlnosci o przystugujagcym mu prawie do odmowy

udzielenia zgody i do wycofania zgody w kazdym momencie, bez podania

przyczyny 1 bez negatywnych konsekwencji prawnych w postaci jakiejkolwiek

dyskryminacji, w tym w zakresie prawa do opieki zdrowotne;.
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4. W przypadku gdy natychmiastowe przerwanie eksperymentu
medycznego mogloby spowodowaé niebezpieczenstwo dla zycia lub zdrowia
jego uczestnika, osoba przeprowadzajaca cksperyment medyczny ma
obowigzek go o tym poinformowad.

Art. 25. 1. Eksperyment medyczny moze by¢ przeprowadzony po
uzyskaniu zgody jego uczestnika lub osoby, ktérej skutki eksperymentu mogg
bezposrednio dotknaé,

2. W przypadku uczestnika bedacego osoba maloletnia, ktoéra nie
ukonczyla 13. roku zycia, zgody, o ktérej mowa w ust. 1, udziela jej
przedstawiciel ustawowy.

3. W przypadku uczestnika bedacego osoba matoletnia, ktéra ukonczyta
13. rok zycia, jest wymagana zgoda takiej osoby oraz jej przedstawiciela
ustawowego. Jezeli migdzy tymi osobami nie ma porozumienia, sprawe
rozstrzyga sad opiekunczy.

4. W sprawach, o ktérym mowa w ust. 2 i 3, stosuje sie art. 97 § 2 ustawy
z dnia 25 lutego 1964 r. — Kodeks rodzinny i opiekuficzy (Dz. U. z 2019 r. poz.
2086 i 2089).

5. W przypadku uczestnika bedacego osoba ubezwlasnowolniong
calkowicie zgody na udziat w eksperymencie leczniczym udziela jej opiekun
prawny. Przepisu art. 156 ustawy z dnia 25 lutego 1964 r. — Kodeks rodzinny i
opiekunczy nie stosuje si¢. Jezeli osoba ubezwlasnowolniona catkowicie ma
dostateczne rozeznanie, wymagana jest réwniez jej zgoda. Przepis ust. 3 stosuje
si¢ odpowiednio.

6. W przypadku uczestnika bedacego osoba ubezwtasnowolniona
czgSciowo niepozostajgcg pod wiladza rodzicielska zgody na udziat w
eksperymencie leczniczym udziela kurator i ta osoba. Przepis ust. 3 stosuje sie
odpowiednio.

7. W przypadku uczestnika bgdacego osobg posiadajaca petna zdolnosé do
czynnosci prawnych, lecz niebedagca w stanie z rozeznaniem wyrazi¢ zgody
zezwolenia na przeprowadzenie eksperymentu leczniczego udziela sad
opiekunczy wiasciwy miejscowo, w ktérego okregu eksperyment zostanie

przeprowadzony.
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60)

8. Zgoda, o ktérej mowa w ust. 1-6, wymaga formy pisemnej. W
przypadku niemoznosci wyrazenia pisemnej zgody za réwnowazne uwaza si¢
wyrazenie zgody ustnie zlozone w obecnosci dwdch bezstronnych $wiadkéw
posiadajgcych pelng zdolno$é do czynnosci prawnych. Zgoda tak zlozona
podlega odnotowaniu w dokumentacji eksperymentu medycznego.

9. W przypadku gdy przedstawiciel ustawowy odmawia zgody na udzial
uczestnika w eksperymencie leczniczym, zezwolenia na przeprowadzenie
eksperymentu moze udzieli¢ sad opiekunczy.

10. W przypadku gdy przedstawiciel ustawowy lub uczestnik odmawia
zgody na udziat w eksperymencie badawczym, jego przeprowadzenie jest
zabronione.,

11. Z wnioskiem o wyrazenie zezwolenia sadowego na udzial w
eksperymencie medycznym lub w sprawach, o ktérych mowa w ust. 3-6, moze
wystapi¢ przedstawiciel ustawowy uczestnika albo podmiot Zamierzajacy
przeprowadzi¢ eksperyment medyczny.”;
po art. 25 dodaje si¢ art. 25a w brzmieniu:

»Art. 25a. Przeprowadzenie eksperymentu leczniczego bez wymaganej
zgody jest dopuszczalne po tacznym spetnieniu nastepujacych warunkéw:

1) uczestnik jest niezdolny do udzielenia zgody na udziat w tym
eksperymencie;

2) zachodzi przypadek niecierpiacy zwloki i ze wzgledu na koniecznosé
natychmiastowego dziatania uzyskanie zgody na udziat w eksperymencie
leczniczym od przedstawiciela ustawowego uczestnika albo zezwolenia
sgdowego nie jest mozliwe w wystarczajaco krétkim czasie;

3) eksperyment o poréwnywalnej skutecznosci nie moze by¢
przeprowadzony na osobach nieznajdujacych si¢ w sytuacji niecierpigcej
zwloki;

4)  uczestnik uprzednio nie wyrazil sprzeciwu wobec udzialu w takim
eksperymencie;

5) uczestnik eksperymentu leczniczego prowadzonego w  sytuacji
niecierpigcej zwloki i — jezeli dotyczy — jego przedstawiciel ustawowy
otrzyma wszelkie istotne informacje dotyczace uczestnictwa w tym

eksperymencie w najszybszym mozliwym czasie;
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6) wystapiono o zgode na udzial w eksperymencie leczniczym albo o
wydanie przez sad, o ktérym mowa w art. 25 ust. 7, zezwolenia na
przeprowadzenie eksperymentu leczniczego.”;

61) art. 26-29 otrzymujg brzmienie:

»Art. 26. 1. Udzial w eksperymencie medycznym nie moze op6znié ani
pozbawia¢ jego uczestnika koniecznych medycznie procedur profilaktycznych,
diagnostycznych lub terapeutycznych.

2.. Podczas eksperymentu medycznego zapewnia sie¢ uczestnikowi
przypisanemu do grupy kontrolnej stosowanie sprawdzonych metod
profilaktycznych, diagnostycznych lub terapeutycznych.

3. Stosowanie placebo jest dopuszczalne jedynie, gdy nie ma zadnych
metod o udowodnionej skutecznosci albo jezeli wycofanie lub wstrzymanie
takich metod nie stanowi niedopuszczalnego ryzyka lub obcigzenia dla
uczestnika.

Art. 27. 1. Uczestnik lub inny podmiot uprawniony do udzielenia zgody na
udzial w eksperymencie medycznym moze ja cofngé w kazdym stadium
eksperymentu. W takim przypadku podmiot przeprowadzajacy eksperyment
medyczny ma obowigzek przerwac eksperyment.

2. Podmiot prowadzacy eksperyment leczniczy ma obowigzek przerwaé
eksperyment, jezeli w czasie jego trwania wystapi zagrozenie zdrowia
uczestnika przewyzszajace spodziewane dla niego korzysci.

3. Podmiot prowadzacy eksperyment badawczy ma obowigzek przerwaé
g0, jezeli w czasie jego trwania nastapi nieprzewidziane zagrozenie zdrowia lub
Zycia jego uczestnika.

Art. 28. Informacja uzyskana w zwigzku z eksperymentem medycznym
lub badaniem przesiewowym moze byé wykorzystana do celéw naukowych bez
zgody uczestnika w sposob uniemozliwiajacy jego identyfikacje.

Art. 29. 1. Eksperyment medyczny moze by¢ przeprowadzony wylacznie
po wyrazeniu pozytywnej opinii o projekcie przez niezalezng komisje
bioetyczng. Opinia ta nie stanowi decyzji administracyjne;.

2. Komisja bioetyczna wyraza opinie o projekcie eksperymentu
medycznego, wdrodze uchwaly, przy uwzglednieniu  warunkow

przeprowadzania eksperymentu i kryteriow etycznych odnoszacych si¢ do



Liczba stron: 146 Data: 2020-05-27 Nazwa pliku: 281-14.NK.DOCX 129
IX kadencja/druk 172 i 172A

prowadzenia eksperymentéw z udzialem czlowieka oraz celowosci i

wykonalnosci projektu.

3. Komisje bioetyczne i Odwolawcza Komisja Bioetyczna wydaja takze
opinie dotyczace badan naukowych, jezeli inne ustawy tak stanowia, w zakresie
okreslonym w tych ustawach.

4. Do skladu komisji bioetycznej powoluje si¢ osoby posiadajgce wysoki
autorytet moralny, wysokie kwalifikacje specjalistyczne oraz Znaczace
doswiadczenie w sprawach z zakresu eksperymentow medycznych. Czlonkéw
komisji bioetycznej powoluje:

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

2)  rektor uczelni prowadzacej ksztalcenie w zakresie nauk medycznych lub
nauk o zdrowiu;

3)  dyrektor instytutu badawczego nadzorowanego przez ministra wlasciwego
do spraw zdrowia lub dyrektor instytutu Polskiej Akademii Nauk
nalezacego do Wydziatu Nauk Medycznych.

5. W przypadku, o ktérym mowa w art. 23 ust. 2, w posiedzeniu komisji
bioetycznej bierze udzial osoba bedaca ekspertem w dziedzinie, ktérej dotyczy
czg$¢ niemedyczna eksperymentu badawczego.

6. Minister wlasciwy do spraw zdrowia, po zasiggnigciu opinii Naczelnej
Rady Lekarskiej, powoluje cztonkow Odwotawczej Komisji Bioetycznej
rozpatrujacej odwotania od uchwal wydanych przez komisje bioetyczne, o
ktérych mowa w ust. 1. Przepisy ust. 1, 2, ust. 4 zdanie pierwsze, ust. 5 oraz
ust. 8-14 stosuje sie.

7. W sklad komisji bioetycznych powolanych w trybie ust. 4 pkt 2 i 3 na
prawach czlonka komisji wchodzi réwniez przedstawiciel wlasciwej okregowe;j
rady lekarskie;.

8. Cztonkiem komisji bioetycznej nie moze zostaé osoba skazana
prawomocnym wyrokiem sadu za przestepstwo umyslne scigane z oskarzenia
publicznego lub umysine przestepstwo skarbowe lub prawomocnie skazana na
karg pozbawienia prawa wykonywania zawodu albo kare zawieszenia prawa

wykonywania zawodu.
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9. Kandydat do komisji bioetycznej przed powolaniem do niej wyraza
pisemng zgode na udzial w pracach komisji oraz sktada pisemne o$wiadczenie
o zachowaniu bezstronnosci i poufnosci.

10. Podmiot powolujacy komisje bioetyczng odwoluje czlonka komisji
bioetycznej przed uptywem kadencij, jezeli:

1) zlozyl on rezygnacje z petnionej funkeji;

2) w uzasadnionej ocenie tego podmiotu nie realizuje powierzonych mu
zadah lub zaistnialy okolicznosci uniemozliwiajace ich dalsze
wykonywanie;

3)  zostal skazany prawomocnym wyrokiem sadu za przestepstwo umyslne
Scigane z oskarzenia publicznego lub umyslne przestepstwo skarbowe lub
zostal prawomocnie skazany na kare pozbawienia prawa wykonywania
zawodu albo zawieszenia prawa wykonywania zawodu.

11. Komisja bioetyczna dziata zgodnie z regulaminem okreslonym przez
podmiot powolujacy.

12. W podejmowaniu uchwaly nie moze bra¢ udziatu czionek komisji
bioetycznej, ktorego dotyczy wniosek bedacy przedmiotem uchwaly.

13. W posiedzeniu komisji bioetycznej, poza jej czlonkami, moga
uczestniczy¢:

1)  wnioskodawca — w czeici posiedzenia dotyczacej prezentacji jego
wniosku;

2)  eksperci wydajacy opinie o danym eksperymencie medycznym;

3)  sekretarz komisji.

14. Komisja bioetyczna podejmuje uchwale wyrazajaca opini¢ o projekcie
eksperymentu medycznego w drodze tajnego glosowania. W glosowaniu moga
by¢ oddane wylacznie glosy za wydaniem opinii pozytywnej lub za wydaniem
opinii negatywnej. Uchwaty zapadaja zwykla wigkszoscig glosow. Komisja
bioetyczna wyraza opini¢ nie pozniej niz w terminie 3 miesiecy od dnia
otrzymania kompletnej dokumentacji eksperymentu medycznego.

15. Odwotanie od uchwaty komisji bioetycznej wyrazajacej opinie moze
whnies¢:

1)  wnioskodaweca;
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2)  kierownik podmiotu, w ktérym cksperyment medyczny ma byé
przeprowadzony;

3) komisja bioetyczna wiasciwa dla odrodka, ktéry ma uczestniczy¢
w wieloosrodkowym eksperymencie medycznym.

16. Odwotanie, o ktérym mowa w ust. 15, wnosi si¢ za posrednictwem
komisji bioetycznej, ktéra podjela uchwalg, do Odwolawczej Komisji
Bioetycznej w terminie 14 dni od dnia dorgczenia uchwaty wyrazajacej opinie.

17. Jezeli komisja bioetyczna, ktéra wydala opini¢, uzna, ze odwolanie
zastuguje w catosci na uwzglednienie, moze wyda¢ nowa opini¢, w ktérej
uchyli albo zmieni opini¢ objeta odwolaniem.

18. Komisja bioetyczna, ktéra wydala opini¢, jest obowigzana przestaé
odwotanie wraz z aktami sprawy Odwotawczej Komisji Bioetycznej w terminie
30 dni od dnia, w ktérym otrzymata odwotanie, jezeli w tym terminie nie
wydala nowej opinii na podstawie ust. 16.

19. Odwotlawcza Komisja Bioetyczna rozpatruje odwotanie w terminie 3
miesi¢cy od dnia jego otrzymania; przepis ust. 17 stosuje si¢ odpowiednio.

20. Czlonkom Odwotawczej Komisji Bioetycznej za posiedzenie oraz
ekspertowi za sporzadzenie opinii przystuguje:

1) wynagrodzenie w wysokosci nie wyzsze] niz 40% przecigtnego
miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsigbiorstw bez wyplaty
nagrod z zysku za ubiegly rok, oglaszanego, w drodze obwieszczenia,
przez Prezesa Gléwnego Urzgdu Statystycznego w Dzienniku Urzgdowym
Rzeczypospolitej Polskiej ,,Monitor Polski”;

2) zwrot kosztéw przejazdu w wysokosci i na warunkach okreslonych w
przepisach wydanych na podstawie art, 775 § 2 ustawy z dnia 26 czerwca
1974 r. — Kodeks pracy.

21. Dokumentacja eksperymentu medycznego oraz materialy z posiedzeti
komisji bioetycznej i Odwotawczej Komisji Bioetycznej, w szczegélnosci j€j
uchwaly, s przechowywane zgodnie z przepisami art. 5 i art. 6 ustawy z dnia
14 lipca 1983 r. 0 narodowym zasobie archiwalnym i archiwach. Dokumentacja
ta przechowywana jest przez 20 lat od korica roku kalendarzowego, w ktérym

zostala wydana ostateczna uchwata w sprawie wydania opinii.
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22. Postgpowanie w sprawie wydania opinii Jest wszczynane na wniosek,

ktéry zawiera:

)

2)

3)

4)

5)

1

2)

3)

4)

oznaczenie osoby lub innego podmiotu zamierzajacego przeprowadzié

eksperyment medyczny, a w przypadku eksperymentu prowadzonego w

dwoch lub wiecej podmiotach — rowniez nazwy wszystkich podmiotow, w

ktorych eksperyment ten ma byé przeprowadzony;

tytul eksperymentu medycznego i uzasadnienie co do jego celowosci

1 wykonalnosci;

imi¢ i nazwisko, adres oraz kwalifikacje zawodowe i naukowe osoby,

ktéra ma kierowa¢ eksperymentem medycznym;

informacj¢ o warunkach ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej

uczestnikow;

dane o spodziewanych korzysciach leczniczych i poznawczych oraz

ewentualnie przewidywanych innych korzysciach dla uczestnikow.

23. Do wniosku nalezy dotgczy¢:

szczegbtowy opis eksperymentu medycznego, w tym przewidywang liczbe

jego uczestnikéw, miejsce i czas wykonywania eksperymentu

medycznego, planowane procedury, warunki wlgczenia i wykluczenia

uczestnika z  eksperymentu medycznego, przyczyny przerwania

eksperymentu medycznego oraz planowane wykorzystanie wynikéw

eksperymentu medycznego;

dokumenty potwierdzajace doswiadczenie zawodowe i naukowe osoby,

ktéra ma kierowaé eksperymentem medycznym, i osoby, o ktérej mowa w

art. 23 ust. 2 — jezeli dotyczy;

wzor informacji przeznaczonej dla uczestnika, Zawierajgcej dane, o

ktérych mowa w art. 24 ust. 2;

wzor formularza zgody uczestnika, w ktérym powinny byé zawarte co

najmniej stwierdzenia dotyczace:

a) dobrowolnego wyrazenia zgody na poddanie si¢ eksperymentowi
medycznemu po zapoznaniu si¢ z informacja, o ktérej mowa w art.
24 ust. 2,

b) potwierdzenia mozliwosci zadawania pytan prowadzacemu

eksperyment medyczny i otrzymania odpowiedzi na te pytania,
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62)

¢) uzyskania informacji o mozliwosci odstapienia od udzialu w

eksperymencie medycznym w kazdym jego stadium;

5)  wzdr oswiadczenia o przyjeciu przez uczestnika warunkéw ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej;

6) wzor oswiadczenia skladanego przez uczestnika, w ktérym wyraza zgode
na przetwarzanie swoich danych zwigzanych z udzialem w eksperymencie
medycznym przez osobe lub podmiot przeprowadzajacy ten eksperyment;

7)  zgodg¢ kierownika podmiotu, w ktérym jest planowane przeprowadzenie
eksperymentu medycznego.

24. Wniosek oraz dokumenty, o ktorych mowa w ust. 23, sklada sie w
Jezyku polskim, w postaci papierowej albo za pomoca $rodkéw komunikac;ji
elektroniczne;.

25. Wniosek skladany za pomocg $rodkéw komunikacji elektronicznej jest
podpisywany kwalifikowanym podpisem elektronicznym, podpisem osobistym
albo podpisem zaufanym wnioskodawcy.

26. Minister wlasciwy do spraw zdrowia po zasiggnigciu opinii Naczelnej
Rady Lekarskiej okresli, w drodze rozporzadzenia:

1) szczegblowy tryb powolywania oraz sposob dzialania komisji bioetycznej
oraz Odwolawczej Komisji Bioetyczne;j,

2)  wzOr o$wiadczenia, o ktorym mowa w ust. 9,

3)  szczegblowy spos6b postgpowania z wnioskiem o wyrazenie opinii w
sprawie eksperymentu medycznego,

4) wysokos¢ wynagrodzenia dla czlonkéw Odwolawczej Komisji
Bioetycznej

— uwzgledniajgc konieczno$é rzetelnego i sprawnego wydawania opinii w

sprawach, o ktérych mowa w ust. 21 3.”;

po art. 29 dodaje si¢ art. 29a w brzmieniu:

»Art. 29a. 1. Przepisy tego rozdziatu nie naruszaja przepiséw innych
ustaw okreslajacych odmienne zasady i tryb przeprowadzania badan
klinicznych lub badan genetycznych.

2. Dzialalnos¢ w zakresie gromadzenia, przetwarzania, przechowywania
1dystrybucji materialu biologicznego do celéw naukowych nie stanowi

eksperymentu medycznego.”;
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63)

64)

65)

66)

art. 30 otrzymuje brzmienie:

»Art. 30. Lekarz ma obowigzek udzielaé pomocy lekarskiej w kazdym
przypadku, gdy zwloka w jej udzieleniu moglaby  spowodowaé
niebezpieczenstwo utraty zycia, cigzkiego uszkodzenia ciata lub ciezkiego
rozstroju zdrowia.”;
art. 39 otrzymuje brzmienie:

»Art. 39. Lekarz moze powstrzymaé si¢ od wykonania $wiadczen
zdrowotnych niezgodnych z jego sumieniem, z zastrzezeniem art. 30, z tym ze
ma obowigzek odnotowaé ten fakt w dokumentacji medycznej. Lekarz
wykonujacy zawod na podstawie stosunku pracy albo w ramach shuzby ma
takze obowigzek uprzedniego powiadomienia na pismie przelozonego.”;

w art. 53 ust. 2 otrzymuje brzmienie:

»2. Lekarz, lekarz dentysta wykonujacy indywidualng praktyke lekarska
lub indywidualng specjalistyczna praktyke lekarska, lub grupowa praktyke
lekarska, prowadzacy odpowiednio staz podyplomowy lub szkolenie
specjalizacyjne moze zatrudnia¢ lekarza, lekarza dentyste w celu odbywania
przez niego stazu podyplomowego lub szkolenia specjalizacyjnego.”;

w art. 58:
a) uchyla sie ust. 3,
b) dodaje si¢ ust. 4-8 w brzmieniu:

»4. Kto przeprowadza eksperyment medyczny bez wymagane;j
prawnie zgody albo zezwolenia sadowego,

podlega karze pozbawienia wolnosci do lat 3.

5. Kto przeprowadza eksperyment medyczny wbrew warunkom, o
ktérych mowa w art. 23a lub art. 23b,

podlega grzywnie, karze ograniczenia wolnosci albo karze

pozbawienia wolnosci do lat 2.

6. Czonek komisji bioetycznej albo Odwolawczej Komisji
Bioetycznej, ktory wbrew przyjetemu na siebie zobowigzaniu ujawnia lub
wykorzystuje informacje, z ktérymi zapoznat si¢ w zwigzku z pelnieniem
swojej funkciji,

podlega grzywnie, karze ograniczenia wolnosci albo karze

pozbawienia wolnosci do lat 2.
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7. Kto przeprowadza eksperyment medyczny:

1) bez wuzyskania pozytywnej opinii komisji bioetycznej albo

Odwotawczej Komisji Bioetycznej albo wbrew jej warunkom,

2) bez zawarcia umowy ubezpieczenia, o ktérej mowa w art. 23c ust. 1,
podlega karze grzywny od 1000 zt do 50 000 zt.

8. Postgpowanie w sprawach, o ktérych mowa w ust. 1 i 7, toczy sie
wedlug przepiséw ustawy z dnia 24 sierpnia 2001 r. — Kodeks
postgpowania w sprawach o wykroczenia (Dz. U. z 2019 r. poz. 1120,
1123, 15561 1694).”.

Art. 2. W ustawie z dnia 20 lipca 1950 r. o0 zawodzie felczera (Dz. U. z2018 1.

poz. 2150) wprowadza si¢ nastepujace zmiany:

1)

2)
3)
4)

5)

6)

art. 1 otrzymuje brzmienie:

»Art. 1. Zawéd felczera moze wykonywaé osoba, ktorej Naczelna Rada
Lekarska przyznala prawo wykonywania zawodu i ktora jest jednoczesnie
wpisana do Centralnego Rejestru Felczerow prowadzonego przez Naczelng
Rade¢ Lekarska.”;

w art. 1a uchyla sie ust. 1-4;
uchyla sie art. 1b;
w art. 1¢ ust. 2 otrzymuje brzmienie:

»2. Naczelna Rada Lekarska okresli szczegblowy tryb prowadzenia
Centralnego Rejestru Felczerow.”;

w art. 2a:
a) ust. 1i2 otrzymujg brzmienie:

»1. Felczer albo starszy felczer tracg prawo wykonywania zawodu na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej z mocy prawa w przypadku
ubezwlasnowolnienia.

2. Felczer albo starszy felczer posiadajacy prawo wykonywania
zawodu i niewykonujacy zawodu przez 5 lat tracg prawo do wykonywania
zawodu i podlegajg wykresleniu z Centralnego Rejestru Felczerow.”,

b) uchyla sie ust. 3;
art. 2d otrzymuje brzmienie:
»Art. 2d. Zadania Naczelnej Rady Lekarskiej, o ktérych mowa w art. 1c,

oraz prace komisji, o ktérych mowa w art. 2b i art. 2c, s3 finansowane z
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budzetu panistwa, z czgsci, ktorej dysponentem jest minister wiasciwy do spraw
zdrowia. Czlonkom komisji przystuguje za kazde posiedzenie komisji
wynagrodzenie w wysokosci 10% przecigtnego miesigcznego wynagrodzenia w
sektorze przedsigbiorstw bez wyplaty nagréd z zysku za ubiegly rok,
oglaszanego, w drodze obwieszczenia, przez Prezesa Gtownego Urzedu
Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej ,,Monitor
Polski™.”:

w art. 2e ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Jezeli przepisy ustawy nie stanowia inaczej, w sprawach, o ktorych
mowa w art. 2a ust. 1, art. 2b ust. 1-3 i 7 oraz w art. 2c ust. 1, 6 1 7, stosuje sie
przepisy ustawy zdnia 14 czerwca 1960 r. — Kodeks postepowania
administracyjnego (Dz. U. z 2018 r. poz. 2096 oraz z 2019 r. poz. 60, 730 i
1133) odnoszgce si¢ do decyzji administracyjnych.”.

Art. 3. W ustawie z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od o0s6b

fizycznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1387, z pézn. zm.) w art. 21 w ust. 1 w pkt 148

kropke zast¢puje si¢ srednikiem i dodaje sie pkt 149 w brzmieniu:

»149) dodatek, o ktérym mowa w art. 16j ust. 6 ustawy z dnia 5 grudnia 1996
1. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z 2019 r. poz. 537, 577,
7301 1590).”.

Art. 4. W ustawie z dnia 13 pazdziernika 1998 r. o systemie ubezpieczen

spotecznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 300, z pézn. zm.”) w art. 6 po ust. 4b dodaje sie

ust. 4¢ w brzmieniu:

»4c. Osoby okreslone w ust. 1 pkt 1 i 4, nie podlegaja obowigzkowo
ubezpieczeniom emerytalnemu i rentowym w czesci pobieranego dodatku, o
ktérym mowa w art. 16j ust. 6 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach
lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z 2019 . poz. 537, 577, 730 i 1590).”.

9 Zmiany tekstu Jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogloszone w Dz. U. z 2019 r. poz. 1358,

1394, 1495, 1622, 1649, 1655, 1726, 1751, 1798, 1818, 1834, 1835, 1978, 2020, 2166, 2200 i
2473 oraz 2020 r. poz. 1791 183.

3 Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2019 r. poz. 303,

730, 1495, 1553, 1590, 1655, 1818, 2020, 2070, 2473 i 2550.
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Art. 5. W ustawie z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz. U.z2019r.

poz. 965) wprowadza si¢ nastepujace zmiany:

1)

2)

3)

4)

w art. 5:
a) pkt 3 otrzymuje brzmienie:

»3) przyznawanie prawa wykonywania zawodu oraz uznawanie
kwalifikacji lekarzy bedacych obywatelami panistw czlonkowskich
Unii Europejskiej zamierzajacych wykonywaé zawéd na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej oraz wydawanie dokumentéw ,Prawo
wykonywania zawodu lekarza” lub ,,Prawo wykonywania zawodu
lekarza dentysty”;”,

b) po pkt 3 dodaje sie pkt 3a w brzmieniu:

»3a) przyznawanie prawa wykonywania zawodu na okreslony zakres
czynnosci zawodowych, czas i miejsce zatrudnienia w podmiocie
leczniczym oraz wydawanie dokumentéw ,Prawo wykonywania
zawodu lekarza” lub ,Prawo wykonywania zawodu lekarza
dentysty™;”;

w art. 6 ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»1. Lekarz zamierzajacy wykonywaé zawdd, ktéremu okregowa rada
lekarska przyznata prawo wykonywania zawodu lub prawo wykonywania
zawodu na okreSlony zakres czynnodci zawodowych, czas i miejsce
zatrudnienia w podmiocie leczniczym, zostaje rdéwnoczesnie wpisany na liste
cztonko6w tej izby lekarskiej.”;

w art. 9 dotychczasows tre$¢ oznacza sie jako ust. 1 i dodaje si¢ ust. 2 w
brzmieniu:

»2. Przepisu ust. 1 pkt 1 nie stosuje si¢ do lekarza niebedacego
obywatelem panstwa czionkowskiego Unii Europejskiej, ktoremu okregowa
rada lekarska przyznala prawo wykonywania zawodu lekarza na okreslony
zakres czynnosci zawodowych, czas imiejsce zatrudnienia w podmiocie
leczniczym.”,

w art. 49 w ust. 5 pkt 23 otrzymuje brzmienie:
»23) rodzaj umiejetnosci  zawodowej i date uzyskania $wiadectwa

potwierdzajacego te umiejetnosé;”;
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5)  wart. 83 w ust. 1 pkt 7 otrzymuje brzmienie:

»/) pozbawienic prawa wykonywania zawodu albo prawa wykonywania
zawodu na okreslony zakres czynnosci zawodowych, czas i miejsce
zatrudnienia w podmiocie leczniczym.”;

6) wart. 115 po ust. 2 dodaje si¢ ust. 2a w brzmieniu:
»2a. Czynnosci przewidziane w ustawie dla ministra wiasciwego do spraw

zdrowia wobec Naczelnej Izby Lekarskiej oraz okregowych izb lekarskich w

odniesieniu do Wojskowej Izby Lekarskiej wykonuje Minister Obrony

Narodowe;j.”.

Art. 6. 1. W latach 2020-2029 maksymalny limit wydatkéw z budzetu panstwa
W czesel pozostajacej w dyspozycji ministra wlasciwego do spraw zdrowia bedacych
konsekwencjg wejscia w zycie ustawy wynosi 181,795 mln z, przy czym w
kolejnych latach wyniesie maksymalnie w:
1)  2020r.—-26,337 min zt;
2) 2021r.—20,516 min zt;
3) 2022r.-16,118 min zi;
4) 2023r.-16,188 min zt;
5) 2024r.—16,501 mln zt;
6) 2025r.—16,833 min zt;
7) 2026 r.— 16,849 miln z;
8) 2027 r.- 17,067 miln zi;
9) 2028r.—17,438 mln zi;
10) 2029 r.- 17,948 min zt.

2. W przypadku przekroczenia w pierwszym potroczu danego roku 65% limitu,
o ktérym mowa w ust. 1, lub w przypadku zagrozenia przekroczenia przyjetego na
dany rok budzetowy limitu wydatkow, wysoko$é tych wydatkéw w drugim pétroczu
obniza si¢ do poziomu gwarantujacego, ze ten limit nie zostanie przekroczony.

3. Organem wlasciwym do monitorowania wykorzystania limitu wydatkéw, o
ktérych mowa w ust. 1, oraz wdrozenia mechanizmu korygujacego, o ktérym mowa

w ust. 2, jest minister wlasciwy do spraw zdrowia.

Art. 7. 1. W latach 2020-2029 maksymalny limit wydatkéw z budzetu panstwa

W czgsci pozostajacej w dyspozycji wlasciwych wojewodoéw bedacych konsekwencija
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wejscia w zycie ustawy wynosi 1864,971 min zl, przy czym w kolejnych latach
wyniesie maksymalnie w:
1) 2020r. -0zt
2) 2021r.-207,219 mln zt;
3) 2022r.-207,219 min zi;
4) 2023 r.-207,219 mln zk;
5) 2024r.-207219 mln zt;
6) 2025r.—-207,219 mln z;
7) 2026 r1.—207,219 min zI;
8) 2027r.-207,219 mln zt;
9) 2028r.—-207,219 mln zt;
10) 2029r.-207,219 min zt.

2. W przypadku przekroczenia w pierwszym pétroczu danego roku 65% limitu,
o ktérym mowa w ust. 1, lub w przypadku zagrozenia przekroczenia przyjetego na
dany rok budzetowy limitu wydatkow, wysokos¢ tych wydatkéw w drugim po6troczu
obniza si¢ do poziomu gwarantujacego, ze ten limit nie zostanie przekroczony.

3. Organem wlasciwym do monitorowania wykorzystania limitu wydatkow, o
ktérych mowa w ust. 1, jest minister whasciwy do spraw zdrowia, a organami
wiasciwymi do wdrozenia mechanizmu korygujacego, o ktérym mowa w ust. 2, s3

poszczego6lni wojewodowie.

Art. 8. 1. Osobom, ktére rozpoczely studia na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej w roku akademickim: 2012/2013, 2013/2014, 2014/2015, 2015/2016 oraz
2016/2017 na kierunku lekarskim albo lekarsko-dentystycznym, w jezyku innym niz
jezyk polski, i nie odbyly stazu podyplomowego, minister wlasciwy do spraw
zdrowia uznaje, w drodze decyzji, staz podyplomowy za odbyty:

1) jezeli osoby te w trakcie studiéw odbyly co najmniej roczne szkolenie
praktyczne odpowiadajace zakresowi czesci klinicznej programu stazu
podyplomowego w drodze porozumienia pomiedzy dang uczelnig i podmiotem
leczniczym w  krajach, w ktérych nie ma obowiazku odbycia stazu
podyplomowego, a zrealizowanie tego szkolenia jest warunkiem uzyskania
prawa wykonywania zawodu lekarza lub lekarza dentysty w tym kraju, albo

2)  jezeli osoby te ukoniczyly, po uzyskaniu tytulu zawodowego lekarza lub lekarza

dentysty, trwajgce 6 miesiecy szkolenie praktyczne odpowiadajgce zakresowi
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czgscl  klinicznej programu  stazu podyplomowego przeprowadzone w

podmiocie leczniczym udostepniajacym uczelni medycznej,“o ktoérej mowa w

art. 2 ust. 1 pkt 13 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej

(Dz. U. z 2020 r. poz. 295), jednostki organizacyjne niezbedne do prowadzenia

ksztalcenia przed- i podyplomowego w zawodach medycznych.

2. Lekarz lub lekarz dentysta, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1, wystepuje z
wnioskiem o wydanie decyzji, o ktérej mowa w ust. 1, w terminie 3 miesiecy od dnia
uzyskania tytulu zawodowego lekarza lub lekarza dentysty. Jezeli lekarz uzyskat
tytut zawodowy lekarza lub lekarza dentysty przed dniem wejscia w Zycie niniejszej
ustawy, termin ten liczy si¢ od dnia wejécia w zycie niniejszej ustawy.

3. Lekarz lub lekarz dentysta, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 2, wystepuje z
wnioskiem o wydanie decyzji, o ktérej mowa w ust. 1, w terminie 3 miesiecy od dnia
ukoriczenia szkolenia praktycznego.

4. Do wniosku, w przypadku szkolenia, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 1, lekarz
albo lekarz dentysta dotacza:

1)  za$wiadczenie wydane przez podmiot, w ktérym odbyl szkolenie praktyczne,
obejmujace informacje i dane dotyczace:

a) czasu realizacji szkolenia praktycznego i miejsca jego odbywania,

b) osoby, ktéra dokonata koncowego zaliczenia szkolenia praktycznego —

imig, nazwisko i funkcja;

2) dyplom potwierdzajacy ukonczenie studiéw na kierunku lekarskim albo
lekarsko-dentystycznym lub zaswiadczenie o ukoriczeniu jednolitych studiéw
magisterskich na kierunku lekarskim albo lekarsko-dentystycznym;

3) program szkolenia, ktére odbyt.

5. Do wniosku, w przypadku szkolenia, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 2, lekarz
albo lekarz dentysta dolacza:

1) zaswiadczenie wydane przez podmiot leczniczy, w ktérym odbyl szkolenie
praktyczne oraz dokumenty obejmujace informacje i dane dotyczace:

a)  czasu realizacji szkolenia praktycznego i miegjsca jego odbywania,

b) osoby, ktéra dokonata koricowego zaliczenia szkolenia praktycznego —

imig, nazwisko i funkcja;
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2) dyplom potwierdzajacy ukoriczenie studidow na kierunku lekarskim albo
lekarsko-dentystycznym lub zaswiadczenie o ukonczeniu jednolitych studiow
magisterskich na kierunku lekarskim albo lekarsko-dentystycznym.

6. Program szkolenia praktycznego, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 2, na
podstawie ktérego nastepuje weryfikacja wniosku, o ktorym mowa w ust. 2,
przygotowuje minister wlasciwy do spraw zdrowia uwzgledniajac odpowiednio czas
trwania klinicznych czgéci stazu podyplomowego. Program publikuje sie na stronie
Biuletynu Informacji Publicznej urzedu obstugujgcego ministra wlasciwego do
spraw zdrowia.

7. Osoby odbywajace szkolenie praktyczne, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 2,
mogg bra¢ udziat w udzielaniu $wiadczen zdrowotnych pod bezposrednim nadzorem
0s6b wykonujacych zawod medyczny whasciwy ze wzgledu na tresci tego szkolenia.

8. Za organizacj¢ szkolenia praktycznego, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 2,
odpowiada uczelnia medyczna, zgodnie z art. 89 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o
dziatalnosci leczniczej, w ktérej osoba odbywajaca szkolenie ukoriczyla studia na
kierunku lekarskim albo lekarsko-dentystycznym.

9. Szkolenie praktyczne, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 2, mozna odbyé nie
pozniej niz w terminie 2 lat od dnia uzyskania tytulu zawodowego lekarza albo
lekarza dentysty. Jezeli lekarz albo lekarz dentysta uzyskat ten tytul przed dniem
wejscia w zycie niniejszej ustawy, termin ten liczy si¢ od dnia wejscia w zycie
niniejszej ustawy.

10. Decyzja, o ktérej mowa w ust. 1, jest réwnowazna ze spetnieniem wymogu
odbycia stazu podyplomowego niezbednego w postgpowaniu o uzyskanie prawa

wykonywania zawodu lekarza albo lekarza dentysty.

Art. 9. Cudzoziemcy, o ktérych mowa w art. 15 ust. 3e i 3f ustawy zmienianej
w art. 1, w brzmieniu dotychczasowym, ktérzy rozpoczgli odbywanie stazu
podyplomowego przed dniem wejscia w zycie niniejszej ustawy, odbywaja ten staz

na zasadach dotychczasowych.

Art. 10. Lekarze cudzoziemcy, o ktérych mowa w art. 16h ust. 3 ustawy
zmienianej w art. 1, w brzmieniu dotychczasowym, ktorzy rozpoczeli odbywanie
szkolenia specjalizacyjnego przed dniem wejscia w Zycie niniejszej ustawy,

odbywaja to szkolenie na zasadach dotychczasowych.
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Art. 11. Do postgpowania dotyczacego uznania stazu podyplomowego
odbytego winnym niz Rzeczpospolita Polska panstwie cztonkowskim Unii
Europejskiej albo innym pafistwie niz panstwo czlonkowskie Unii Europejskiej,
wszczgtego 1 niezakonczonego przed dniem wejécia w zycie niniejszej ustawy,

stosuje si¢ przepisy dotychczasowe.

Art. 12. Do postgpowan dotyczacych uznania tytuhi specjalisty, o ktérym
mowa w art. 16n ust. 1 ustawy zmienianej w art. 1, oraz potwierdzenia dyplomu
felczera, o ktorym mowa w art. 1 ust. 1 ustawy zmienianej w art. 2, w brzmieniu
dotychczasowym, wszczgtych i niezakoficzonych przed dniem wejscia w zycie

niniejszej ustawy, stosuje si¢ przepisy dotychczasowe.

Art. 13. Do kwalifikacji na staz podyplomowy, ktéra odbedzie si¢ przed dniem
1 marca 2022 r., oraz do odbywania tego stazu, jezeli rozpocznie si¢ przed tym
dniem, stosuje si¢ przepisy ustawy zmienianej w art. 1, w brzmieniu
dotychczasowym, z wyjatkiem art. 15 ust. 2 ustawy zmienianej w art. 1, ktory stosuje

si¢ w brzmieniu nadanym niniejsza ustawa.

Art. 14. Przepisy dotyczace uniewaznienia egzamindow przeprowadzanych na
podstawie ustawy zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejszg ustawa,
stosuje si¢ po raz pierwszy do egzaminow przeprowadzonych po dniu wejscia w

zycie niniejszej ustawy.

Art. 15. Do szkolenia specjalizacyjnego rozpoczetego przed dniem 1 marca
2022 r. stosuje si¢ przepisy ustawy zmienianej w art. 1, w brzmieniu
dotychczasowym, z wyjatkiem:

1) art. 16 ust. 2-8,
2) art. 16c ust. 1 pkt 2, ust. 2 pkt 2, 9, 11ai 15, ust. 10 pkt 1-3, ust. 10a, 10c, 11,

17d, 17f1 18,

3) art. 16ea,

4) art. 16fust. 1-2a, ust. 3 pkt 2 lit. hi pkt 6 oraz ust. 461 9,
5) art. 16gust. 5,

6) art. 16h-art. 16,

7) art. 16m ust. 6, 6b, 7-7b, 11, 12, 13b, 14, 201 21,

8) art. 160, art. 1604, art. 16p,

9) art. 16rust. 2 pkt 2, ust. 46, 111 12,
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10) art. 161b, art. 16s,

11) art. 16t ust. 5,

12) art. 16w

— ustawy zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejsza ustawag, ktdre stosuje

si¢ w odniesieniu do tego szkolenia od dnia wejscia w zZycie niniejszej ustawy;

13) art. 16r ust. 3 ustawy zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejsza
ustawa, ktory stosuje si¢ w odniesieniu do tego szkolenia po uplywie 30 dni od

dnia ogloszenia niniejszej ustawy.

Art. 16. Wydawanie dokumentu ,,Prawo wykonywania zawodu lekarza” oraz
dokumentu ,,Prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty”, o ktérych mowa w art.

7c ust. 1 ustawy zmienianej w art. 1, rozpoczyna si¢ z dniem 1 stycznia 2021 r.

Art. 17. Dokument ,Prawo wykonywania zawodu lekarza” oraz dokument
~Prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty”, o ktérych mowa w art. 6 ust. 8
ustawy zmienianej w art. 1, s3 wydawane wedtlug wzoréw obowigzujacych w dniu

wejscia w Zycie niniejszej ustawy do dnia 31 grudnia 2020 r.

Art. 18. Przepisy dotyczace kwalifikacji na staz podyplomowy oraz odbywania
stazu, ustawy zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejsza ustawa, stosuje si¢
po raz pierwszy do stazu podyplomowego, ktéry rozpocznie si¢ z dniem 1 marca

2022 r.

Art. 19. Przepisy dotyczace kwalifikacji na wolne miejsca specjalizacyjne oraz
odbywania szkolenia specjalizacyjnego ustawy zmienianej w art. 1, w brzmieniu
nadanym niniejsza ustawa, stosuje si¢ po raz pierwszy do postepowania
kwalifikacyjnego rozpoczynajacego si¢ z dniem 1 marca 2022 r. i szkolenia

specjalizacyjnego odbywanego w wyniku tego postgpowania.

Art. 20. Do Pafistwowego Egzaminu Modulowego moze przystapi¢ lekarz,
ktory zakwalifikowal sie na szkolenie specjalizacyjne w wyniku postepowania

kwalifikacyjnego rozpoczetego w dniu 1 marca 2022 r.

Art. 21. Do dnia uruchomienia funkcjonalnosci Systemu Monitorowania
Ksztalcenia Pracownikéw Medycznych, o ktérym mowa w art. 30 ust. 1 ustawy z
dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz. U.z2020 .

poz. 702), nie pozniej niz do dnia 1 stycznia 2022 r., dyrektor Centrum Egzaminow
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Medycznych przekazuje lekarzowi na pismie informacje o rozstrzygnigciu, o ktérym
mowa w art. 14e ust. 8 oraz art. 16s ust. 10 ustawy zmienianej w art. 1, w brzmieniu
nadanym niniejsza ustawa. Termin na wniesienie odwotlania, o ktéorym mowa w art.
14e ust. 9d oraz art. 16s ust. 15 ustawy zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym

niniejszg ustawy, wynosi 7 dni od dnia otrzymania rozstrzygnigcia.

Art. 22. Terminy, o ktérych mowa w:
1)  art. 16t ust. 5 ustawy zmienianej w art. 1,
2)  art. 2a ust. 2 ustawy zmienianej w art. 2
— W brzmieniu nadanym niniejsza ustawa, sa liczone od dnia wejscia w zycie
niniejszej ustawy w odniesieniu do zdarzen okreslonych w tych przepisach, ktére

nastapily przed dniem wejécia w zycie niniejszej ustawy.

Art. 23. Do eksperymentéw medycznych, co do ktérych komisja bioetyczna
wydata opinig przed dniem 1 stycznia 2021 1., oraz postepowar w sprawie wyrazenia
opinii o projekcie eksperymentu medycznego, wszczetych i niezakonczonych przed

tym dniem, stosuje si¢ przepisy dotychczasowe.

Art. 24. Rejestr podmiotéw prowadzacych ksztatcenie podyplomowe lekarzy i
lekarzy dentystow, o ktérym mowa w art. 19b ust. 1 ustawy zmienianej w art. 1, w
brzmieniu dotychczasowym, staje sie z dniem wejécia w zycie niniejszej ustawy
rejestrem podmiotéw prowadzacych ustawiczny rozwo0j zawodowy lekarzy i lekarzy
dentystéw, o ktorym mowa wart. 19b ust. 1, ustawy zmienianej w art. 1, w

brzmieniu nadanym niniejszg ustawa.

Art. 25. Dyrektor Centrum Egzaminéw Medycznych uruchomi baz¢ pytan, o

ktérej mowa w:

1) art. 14c ust. 3 ustawy zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejszg
ustawg — do dnia 15 pazdziernika 2020 r.;

2) art. 16pe ust. 5 ustawy zmienianej w art. 1 — najpozniej na 4 miesigce przed
planowanym Panstwowym Egzaminem Modulowym w okreslonej dziedzinie
medycyny;

3) art. 16rc ust. 4a ustawy zmienianej w art. 1 — do dnia 31 grudnia 2020 r.
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Art. 26. Dotychczasowe przepisy wykonawcze wydane na podstawie:

1) art. 14f ust. 1 ustawy zmienianej w art. 1, zachowuja moc do dnia wejscia w
zycie przepiséw wykonawczych wydanych na podstawie art. 14f ust. 1 ustawy
zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejszg ustawa,

2) art. 15 ust. 5 ustawy zmienianej w art. 1, zachowuja moc do dnia wejscia w
zycie przepisow wykonawczych wydanych na podstawie art. 151 ustawy
zmienianej w art. 1,

3) art. 16g ust. 5 ustawy zmienianej w art. 1, zachowujg moc do dnia wejscia w
zycie przepisow wykonawczych wydanych na podstawie art. 16g ust. 5 ustawy
zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejszg ustawa,

4) art. 16 ust. 10, art. 16g ust. 1 i art. 16x ust. 1 ustawy Zmienianej w art. 1,
zachowujg moc do dnia wejscia w Zycie przepiséw wykonawczych wydanych
na podstawie art. 16x ust. 1 ustawy zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym
niniejszg ustawa,

5) art. 16x ust. 2 ustawy zmienianej w art. 1, zachowujg moc do dnia wejscia w
zycie przepisow wykonawczych wydanych na podstawie art. 16x ust. 2 ustawy
zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejszg ustawa,

6) art. 16x ust. 3 ustawy zmienianej w art. 1, zachowuja moc do dnia wejscia w
zycie przepis6w wykonawczych wydanych na podstawie art. 16x ust. 3 ustawy
zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejszg ustawa,

7) art. 16x ust. 4 ustawy zmienianej w art. 1, zachowujg moc do dnia wejscia w
zycie przepisow wykonawczych wydanych na podstawie art. 16x ust. 4 ustawy
zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejsza ustawa,

8) art. 18 ust. 2 ustawy zmienianej w art. 1, zachowuja moc do dnia wejscia w
zycie przepiséw wykonawczych wydanych na podstawie art. 18 ust. 9 ustawy
zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejsza ustawa,

9) art. 19b ust. 6 ustawy zmienianej w art. 1, zachowuja moc do dnia wejscia w
zycie przepisow wykonawczych wydanych na podstawie art. 19b ust. 6 ustawy
zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejszg ustawa,

10) art. 29 ust. 6 ustawy zmienianej w art. 1, zachowuja moc do dnia wejscia w
zycie przepiséw wykonawczych wydanych na podstawie art. 29 ust. 26 ustawy
zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejszg ustawa

— jednak nie dhuzej niz przez 18 miesiecy od dnia wejscia w zycie niniejszej ustawy.



Liczba stron: 146 Data: 2020-05-27 Nazwa pliku : 281-14.NK.DOCX 146
IX kadencja/druk 172 i 172A

Art. 27. Ustawa wchodzi w zycie po uplywie 14 dni od dnia ogloszenia, z

wyjatkiem art. 1:

1)  pkt 2 lit. b w zakresie art. 3 ust. 5 pkt 3 oraz lit. ¢ w zakresie art. 3 ust. 8 pkt 3,
ktore wehodzg w zycie po uptywie 30 dni od dnia ogloszenia;

2)  pkt 2 lit. b w zakresie art. 3 ust. 5 pkt 9 oraz lit. ¢ w zakresie art, 3 ust, 8 pkt 9,
pkt 13 lit. ¢ i e, ktére wehodza w zycie z dniem 1 grudnia 2020 r.;

3)  pkt4lit. atiret trzecie i lit. b, pkt 51 6, pkt 7 lit. a w zakresie art. 7 ust. 1 pkt 1
lit. b, pkt 14, pkt 28 lit. b, pkt 32 lit. a, pkt 40, pkt 42 lit. a oraz pkt 45, 5762 i
66, ktére wehodzg w zycie z dniem 1 stycznia 2021 r.;

4) pkt 2 lit. b w zakresie art. 3 ust. 5 pkt 5, 71 8 oraz lit. ¢ w zakresie art. 3 ust. §
pkt 5, 718, pkt 19 w zakresie art. 15 ust, 1 i 3-10, pkt 20 w zakresie art. 15a—
151 oraz art. 15k~15n, pkt 21 lit. e, pkt 22 lit. a w zakresie art. 16¢ ust. 1 pkt 1,
lit. b, lit. ¢ w zakresie art. 16¢ ust. 2 pkt 17-20, lit. d-h, lit. i tiret drugie, lit. m—
1, lit. s w zakresie art. 16¢ ust. 17, 17g 1 17h, pkt 23, pkt 25 lit. ¢ w zakresie art.
161 ust. 3 pkt 1, pkt 2 lit. c—, fi J, pkt 2a i pkt 3, pkt 26 lit. a, pkt 32 Iit. b c,
pkt 37, pkt 44 oraz pkt 51 lit. a tiret trzecie, lit. b i lit. ¢ w zakresie art. 19f ust.
9a i 9b, ktore wehodza w zycie z dniem 1 stycznia 2022 r.



