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Komunikat dotyczacy wymiany prawa wykonywania zawodu

UWAGA
PIELEGIARKI I POEOZNE

Osoby, ktodre przed dniem wejscia w zycie ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej (tj. przed dniem 15 lipca 2011r. )
ukonczyly liccum medyczne lub szkote policealna albo szkole pomaturalng ksztatcaca w zawodzie pielegniarki lub poloznej,
i ktdre nie uzyskaly stwierdzenia prawa wykonywania zawodu przed dniem wejécia w Zycie niniejszej ustawy, a spelniaja inne
wymagania okreslone w art. 28 albo art.31, moga uzyskac¢ stwierdzenie prawa wykonywania zawodu , jezeli do dnia 1 stycznia

2015r. ztoza stosowny wniosek.

Zgodnie z art. 97 ust. 2 ustawy z dnia 15 lipca 2011r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. 2011 nr 174 poz. 1039)

po dniu 1 stycznia 2015r. prawo wykonywania zawodu albo ograniczone prawo wykonywania zawodu wygasa.
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Naczelna Rada Pielegniarek i Pahych

NIPiP-NRPiP-DS.015.206.2014.MK Warszawa, dnia 17 lipca 2014 r.

Pan
Donald Tusk
Prezes Rady Ministrow

Niniejszym pragniemy uprzejmie poinformoéyaz Prezydium Naczelnej Rady Righiarek

I Potoinych w imieniu Naczelnej Rady Pg¢ghiarek i Potonych wyraa sprzeciw wobec
kolejnego przejawu lekcewania przez Ministra Zdrowia sama@du zawodowego
pielegniarek i potoaych. Wobec powiszego, w imieniu wszystkich cztonkédw naszego
samorzdu zawodowego wytamy wotum nieufnasi Ministrowi Zdrowia Bartoszowi
Artukowiczowi.

Pragniemy zwro¢i uwag Pana Premieraziz racji ustrojowego usytuowania, sanyulz
pielggniarek i potoaych wykonuje zadania wiadzy publicznej w zakressarony zdrowia
spoteczéstwa i jest za nie odpowiedzialny. Tego rodzaju agja daje mu szczegolny tytut
do réwnoprawnego udzialu m.in. w pracach nad przygotowywaniem gzawprawno-
systemowych dotycgych organizacji ochrony zdrowia.

Z przykrogia jednak konstatujemyziod diwszego juzczasu, postawa prezentowana przez
obecnego Ministra Zdrowia, ktory nie traktuje samdiz zawodowego piegniarek

i potomych jako partnera spotecznego, budzita z naszenygtmarastacy niepokd;.
Byt on tym wikszy, ze podejcie i stanowisko Ministra Zdrowia w poszczegolnych
kwestiach, nie dawaly sipogodzé z deklarowanymi przez Pana Premiera r@zamiami

I sposobem dziatania.

Potraktowanie grupy zawodowej gighiarek i potoaych przez Ministra Zdrowia w toku
obecnych prac nad zmianami ustaw tzw. ,kolejkowych” odbieramy jako przejaw
lekcewaenia i braku poszanowania konstytucyjnych prerogasamorzdu zawodowego.
Przejawem tego rodzaju zachofvgest chociaby przebieg posiedieSejmowe] Komisiji
Zdrowia w dniach 8 - 9 lipca 2014 r., podczas ktorych Minister Zdrowia arbitralnie odrzucit
wszystkie uwagi zgtoszone przez samdrzzawodowy pielgniarek i potoaych,

nie przedstawiac jakiegokolwiek merytorycznego uzasadnienia. Analnga sytuacja miata
miejsce na etapie tworzenia projektowdawych.

W tej sytuacji, samogzd Piekgniarek i Potoaych nie widzi maliwosci dalszej wspotpracy
z Bartoszem Artukowiczem, jakge sprowadza on relnaszego samagdu do funkcji
fasadowego akceptanta jego daiata

Trzeba z cat mog podkréli¢, ze swe umocowanie do dziatania samdrzawodowy
pielegniarek i potoaych czerpie z téei art. 17 ust. 1 Konstytucji RP, z ktérego wyptywa
prerogatywa ustawodawcy do tworzenia samddzv zawodowych reprezengglych osoby
wykonujce zawody zaufania publicznego i sprayeej piecz nad naleytym wykonywaniem



tych zawodOw w granicach interesu publicznego i dla jego ochrony, ktéry to s@imgako
osoba prawa publicznego - ma przede wszystkim cérorieres publiczny w granicach
obowigzujagcego prawa. Nadto, zgodnie z art. 2 ust. 1 ustawmgna 1 lipca 2011 r.
0 samorzdzie pietgniarek i potoaych (Dz. U. Nr 174, poz. 1038 ze zm.), samdrz
zawodowy pie¢gniarek i potoaych, reprezentuje osoby wykonog zawody pielgniarki

i potomnej oraz sprawuje pieeznad naleytym wykonywaniem tych zawodow w granicach
interesu publicznego i dla jego ochrony.

Wszelkie swe prerogatywy zatem, co wynika wprost gctrart. 17 ust. 1 Konstytucji RP,
samorzd zawodowy pielgniarek i potoaych realizuje w celu ochrony dobra igyego,
jakim jest szeroko pely interes publiczny, a w szczegéleodobro tych, ktérychzycie

I zdrowie jest zagrane i ktérzy w tym trudnym czasie potrzebppmocy.

Minister Zdrowia po m§li art. 34 ust. 1 i art. 38 ust. 1 ustawy z dnia &enia 1997 r.

o dziatach administracji gdowej (tj.: Dz. U. z 2013 r. poz. 743 ze zm.) jeBbwigzany do
inicjowania i opracowywania polityki Rady Ministrow w stosunku do dziatu zdrowie, & takz
przedktadania w tym zakresie inicjatyw oraz projektow aktow normatywnych na posiedzenia
Rady Ministréw, a wreszcie, zoboyzany jest do wspéitdziatania z organami sanubuz
zawodowego. Jednak dotychczasowa postawa Ministra Zdrowia, igoaruyszelkie
propozycje wypracowania rozgdan stuzacych dobru publicznemu, w ocenie Ropliarek

i Potoinych, wskazuje,e Minister tego obovazku nie wykonuje.

Brak dialogu w kwestii tak wanej zaréwno dlasrodowiska zawodowego pigniarek

i potomych, jak i pacjentdw, zmusza nas do skierowaniaPdma Premiera wniosku

o dokonanie pogbionej analizy zaistniatego stanu rzeczy oraz wgmicie konsekwencji
wobec 0s0b, ktorych dziatania mpmiec z jednej strony powae konsekwencje w zakresie
funkcjonowania systemu ochrony zdrowia, a z drugiej konsekwencje polityczne dla oséb
sprawugcych obecnie wladzw Rzeczypospolitej Polskiej.

Pragniemy podkrdi¢, ze nie jest nasgzintench wywieranie presji, dla zagwarantowania
jakichkolwiek przywilejow czy poprawy sytuacji okltenej grupy zawodowej. Intencnasa
jest zwrdcenie uwagi Pana Premiera na problem, ktory skutkom@e w niedalekiej
przysztoLi naraeniem zdrowia lubzycia tych, ktérzy z powodu swego stanu zdrowia
wymagaj opieki i zagwarantowania nal@ego poziomuwiadczeé zdrowotnych.

Majac na uwadze powygze argumenty, zmuszeni jestgy zgtosé do Premiera RP, swoiste
votum nieufnogi dla Ministra Zdrowia oraz rozwanie zmiany na tym stanowisku.


















Wokot zawodu

Opinia w sprawie mozliwosci upowaznienia pielegniarki do

wykonania czynnosci zabiegowych w oddziale chirurgii

przez ordynatora oddzialu

W nawiazaniu do zapytania o mozliwos¢ pisem-
nego upowaznienia pielegniarki do wykonywania czyn-
no$ci zabiegowych (np. usuwania drenéw) w oddziale
chirurgii przez ordynatora oddzialu uprzejmie informuje,
ze w $wietle obowiazujacych przepiséw prawnych doty-
czacych wykonywania zawodu pielegniarki i potoznej
(Ustawa o Zawodach Pielegniarki i Potoznej z dn. 15 lipca
2011 r. Dz. U. z 2011 r. Nr 174, poz. 1039 z pozni. zm.)
ordynator nie moze udzieli¢ pielegniarce pisemnego
upowaznienia do wykonywania takich czynnosci. Kwali-
fikacje do wykonywania okres$lonych czynnosci zawo-
dowych (specjalistycznych) pielegniarka uzyskuje po
ukonczeniu odpowiedniego szkolenia (w formie specjali-
zagji, kursu kwalifikacyjnego lub kursu specjalistyczne-
go). Ponadto zakres samodzielnych czynnosci wykony-
wanych przez pielegniarke reguluje Rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia 7 listopada 2007 r. w sprawie
zakresu i rodzaju swiadczen zapobiegawczych, diagno-
stycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych udzielanych

Opinia Konsultanta Krajowego w dz.

przez pielegniarke lub polozna samodzielnie bez zlecenia
lekarskiego (Dz. U. Nr 210, poz. 1540).

Pielegniarka pracujaca w oddziale chirurgii (réwniez
onkologicznej) moze na zlecenie lekarza usuwa¢ dren zato-
zony do rany operacyjnej (znajdujacy sie w powtokach cia-
fa/lozy po usunietym narzadzie), jesli posiada ukonczony
kurs specjalizacyjny (specjalizacje) lub kurs kwalifikacyjny
z pielegniarstwa chirurgicznego. Pielegniarka nie posiada
kompetencji w zakresie usuwania drenéw zatozonych, np. do
narzadéw (np. dren Kehra).

Z powazaniem,
Konsultant krajowy w dz. pielegniarstwa
chirurgicznego i operacyjnego

D hah. med. Masia 8. Sgonosul, prof. UMK

pielegniarstwa

w sprawie uprawnien pielegniarki do uzupelniania druku

skierowania lekarskiego na badania diagnostyczne lub

konsultacje o dane pacjenta albo druku obejmujacego zle-

cenia lekarskie, ktore nastepnie podpisuje lekarz oraz kom-

petencji pielegniarki do przepisania zlecen

lekarskich

z wersji papierowej do systemu komputerowego.

Zasady prowadzenia przez lekarza i pielegniarke do-
kumentacji medycznej reguluje kilka aktéw prawnych miedzy
innymi: ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty
z 5 grudnia 1996 roku z pdézn. zm. (Dz. U. z 2011 Nr 277,
poz.1634), ustawa o zawodach pielegniarki i potoznej z dnia
15 lipca 2012 roku (Dz. U. z 2011 Nr 174, poz.1039), ustawa
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta z dnia 6 listo-
pada 2008 roku (Dz. U. z 2009 Nr 52, poz. 417) i rozporzadze-
nie Ministra Zdrowia z dnia 20 grudnia 2010 r. z pézn.zm.
w sprawie rodzajéw i zakresu dokumentacji medycznej
i sposobu jej przetwarzania Dz. U. 2010 Nr 252, poz.1697).

Art. 41.1. ustawy o zawodach lekarza i lekarza
dentysty i art.18 ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej
naklada na lekarza i pielegniarke obowiazek prowadzenia
indywidualnej dokumentacji medycznej pacjenta. Przepisy

rozporzadzenia w sprawie dokumentacji medycznej okreslaja
zasady jej prowadzenia. § 18 pkt 4 wspomnianego rozporza-
dzenia okresla, ze wpisu w karcie zlecen lekarskich dokonuje
lekarz prowadzacy lub lekarz sprawujacy opieke nad pacjen-
tem, natomiast wpisu o wykonaniu zlecenia dokonuje osoba
wykonujaca zlecenie (np. pielegniarka, potozna). Punkty
316 § 18 okredlaja, ze wpisy w karcie obserwacyjnej i wpisy
dotyczace monitorowania bdlu sa dokonywane przez leka-
rza i pielegniarke. Pielegniarka jest uprawniona do wyko-
nania zlecenia lekarskiego, ktore jest zapisane w dokumen-
tacji medycznej (art. 15.ust 1. ustawy o zawodach pielegniar-
ki i potoznej). Zapis w dokumentacji medycznej, o ktérym
mowa w ust. 1, nie dotyczy zlecert wykonywanych w stanach
naglego zagrozenia zdrowotnego. Wpisu do dokumentacji
medycznej dokonuje sie w niezwlocznie po udzieleniu
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$wiadczen zdrowotnych, w sposéb czytelny i w porzadku
chronologicznym, a kazdy wpis opatruje sie oznaczeniem
osoby dokonujacej wpisu. Osoba kierujagca na badanie lub
konsultacje przekazuje podmiotowi, do ktérego kieruje
pacjenta, wraz ze skierowaniem, informacje z dokumentacji
indywidualnej wewnetrzne pacjenta niezbedne do przepro-
wadzenia tego badania lub konsultagji.

Art. 24 ust.2 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta wskazuje, ze lekarz i pielegniarka sa upraw-
nieni do uzyskiwania i przetwarzania danych zawartych
w dokumentacji medycznej, ktére obejmuja:

1. oznaczenie pacjenta:
a) pozwalajace na ustalenie jego tozsamosci tj.: nazwisko
iimie (imiona), data urodzenia, oznaczenie pici, adres
miejsca zamieszkania, numer PESEL, jezeli zostat nada-
ny, w przypadku noworodka numer PESEL matki,
a w przypadku osoéb, ktdre nie maja nadanego numeru
PESEL- rodzaj numeru dokumentu potwierdzajacego
tozsamosc,
b) w przypadku gdy pacjentem jest osobg matoletnia,
catkowicie ubezwlasnowolniona do $wiadomego wy-
razenia zgody — nazwisko i imi¢ (imiona) przedstawi-
ciela ustawowego i adres jego miejsca zamieszkania.

2. oznaczenie podmiotu udzielajacego swiadczenie zdro-
wotne ze wskazaniem komoérki organizacyjnej, w ktorej
udzielono $wiadczen zdrowotnych,

3.  opisu stanu pacjenta lub udzielonych mu $wiadczen
zdrowotnych,

4.  date sporzadzenia.

Brak ktoregokolwiek z tych elementéw oznacza, ze
dany dokument nie jest dokumentem medycznym.

Przepisy rozporzadzenia w sprawie rodzajow i zakresu
dokumentacji medycznej i sposobu jej przetwarzania stano-
wia, ze dokumentacja medyczna moze by¢ prowadzona
w formie pisemnej i elektronicznej. Zgodnie z art. 58 w zw.
Z art. 11 ust.1 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 roku o systemie
informacji w ochronie zdrowia (Dz. U. Nr 113, poz. 657
z pézn.zm.) podmioty lecznicze i praktyki zawodowe (lekar-
skie i pielegniarskie) beda mialy obowiazek prowadzenia
dokumentacji medycznej wylacznie w postaci elektronicz-
nej juz od dnia 1 sierpnia 2014 roku (art. 24 ust.la ustawy

o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta). Podstawowe
warunki prowadzenia dokumentacji medycznej w formie
elektronicznej dla podmiotéw leczniczych oraz lekarskich
i pielegniarskich praktyk zawodowych reguluje § 80 rozpo-
rzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie rodzajéw i zakresu
dokumentacji medycznej i sposobu jej przetwarzania. Wy-
nika z niego, ze kazda pielegniarka ponosi odpowiedzialnos¢
za prawidlowe prowadzenie dokumentacji medycznej
w zakresie prowadzonego procesu pielegnowania chorego,
wykonywanych dziatann medycznych zleconych i wpisanych
przez lekarza, jak i bez zlecenia lekarskiego zgodnie
z uprawnieniami okreslonymi w rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 7 listopada 2007 roku w sprawie rodzaju
izakresu $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych,
leczniczych i rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniar-
ke albo potozng samodzielnie bez zlecenia lekarza (Dz U. Nr
210, poz.1540).

Zaréwno pielegniarka wykonujaca zawoéd w ramach
podmiotédw leczniczych, jak i w ramach pielegniarskiej prak-
tyki zawodowej, jest uprawniona do uzyskiwania i przetwa-
rzania danych zawartych w dokumentacji medycznej, z uwagi
na zaliczenie podmiotéw leczniczych i praktyk zawodowych
do podmiotéw przetwarzajacych dane osobowe w zwigzku
z wykonywana dziatalnoscia zarobkowsa, zawodowa lub dla
realizacji celéw statutowych, jak réwniez realizowanych
zadan publicznych (art. 3 ust.2 pkt 1 i 2 ustawy o ochroni
danych osobowych). Przez przetwarzanie danych osobowych
rozumie si¢ jakiekolwiek operacje wykonywane na danych
osobowych takie jak zbieranie, utrwalanie, przechowywanie,
opracowywanie, zmienianie, udostepnianie i usuwanie,
a zwlaszcza te, ktére wykonuje sie w systemach informa-
tycznych poczawszy od etapu ich zbierania, a nastepnie fazy
przechowywania i niszczenia (art. 7 pkt 2 ustawy o ochronie
danych osobowych). Dane zawarte w dokumentacji medycz-
nej moga by¢ przetwarzane przez pielegniarke tylko na za-
sadach Scisle okreslonych w przepisach prawa (art. 27 ust. 2
ustawy o danych osobowych (tekst jednolity: Dz. U. z 2002 r,
Nr 101, poz.926 z p6zn. zm..).

Krakow 28.06.2013 r.

Konsultant Krajowy w dz. Pielegniarstwa

D Hab. Maria Koo

Stanowisko Konsultanta Krajowego w dziedzinie piele-

gniarstwa w sprawie usuwania przez pielegniarke kleszczy

Zgodnie z art.2 ustawy o zawodach pielegniarki i po-
toznej z dnia 15 lipca 2011 r (Dz.U.2011.174.1039) zawdd
pielegniarki jest
ipolega na udzielaniu $wiadczen zdrowotnych. Art. 2 ust
1pkt 10 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 roku (Dz U. Z 2013 r.,
poz.654) okredla, ze swiadczenia zdrowotne sa dziataniami

samodzielnym zawodem medycznym

stuzacymi zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub popra-
wie zdrowia oraz inne dzialania medyczne wynikajace
z procesu leczenia lub przepisow odrebnych regulujacych

zasady ich wykonywania. Wykonywanie zawodu pielegniar-
ki zgodnie z zapisem ustawy o zawodach pielegniarki i po-
loznej polega w szczegolnosci na:

1. rozpoznaniu warunkow i potrzeb zdrowotnych pacjen-
ta,

2. rozpoznaniu probleméw pielegnacyjnych pacjenta,

3. planowaniu i sprawowaniu opieki nad pacjentem,
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4. samodzielnym wykonywaniu w okreslonym zakresie
$wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczni-
czych i rehabilitacyjnych oraz medycznych czynnosci
ratunkowych,

5. realizowaniu zlecen lekarskich w procesie diagnozowa-
nia, leczenia i rehabilitagji,

6. orzekaniu o rodzaju $wiadczen opiekunczo - pielegna-
cyjnych,

7. edukacji zdrowotnej i promogcji zdrowia.

Art. 61 ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej na-
klada na pielegniarke obowiazek statego aktualizowania
swojej wiedzy i umiejetnos$ci zawodowych oraz prawo do
doskonalenia zawodowego w réznych rodzajach ksztatcenia
podyplomowego. Podnoszenie kwalifikacji zawodowych
moze odbywac sie w ramach szkolen, o ktérych mowa w art.
66 ustawy i moze by¢ uzupelniane w ramach szkolen we-
wnatrzzaktadowych.

Biorac pod uwage, ze usuwanie kleszczy miesci sie

Kampania spoteczna

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych objeta patrona-
tem merytorycznym kampanie spoteczng ,Potozna na me-
dal”. Zalozeniem kampanii jest wzmocnienie roli potoznej,
u$wiadamianie pacjentom kompetencji i odpowiedzialnosci
potoznej w opiece nad kobieta, w szczegdlnosci przy udziela-
niu $wiadczen zdrowotnych z zakresu opieki okotoporodowej
sprawowanej nad kobieta w okresie fizjologicznej ciazy,
fizjologicznego porodu, potogu oraz opieki nad noworod-

w czynno$ciach okreslanych jako pierwsza pomoc przedle-
karska ich usuniecie powinna wykona¢ kazda przeszkolona
w tym zakresie osoba, tym bardziej pielegniarka jako przed-
stawiciel samodzielnego zawodu medycznego. Po wykona-
niu zabiegu pielegniarka ma obowiazek pouczenia pacjenta
o koniecznosci obserwacji miejsca po usunieciu kleszcza oraz
mozliwosci pojawienia sie rumienia wedrujacego lub innych
objawow tj. goraczka powyzej 38°C, zmeczenie, bol gtowy,
bdl plecow i koniczyn, kaszel, katar, objawy Zotadkowo jeli-
towe, utrata faknienia, nudnosci. W sytuacji zaobserwowania
powyzszych objawéw pacjent powinien skontaktowac sie
z lekarzem celem wdrozenia leczenia.

Krakéw 09.07.2013r.

Konsultant Krajowy w dz. Pielegniarstwa

D Hab. Maria Koo

,Polozna na medal”

kiem.

Kampania wspierana jest przez konkurs, w ktérym pa-
cjenci glosuja na wybrang przez siebie potozna, kazdorazowo
uzasadniajac swéj wybdr. Dla trzech potoznych- laureatek
konkursu ufundowane beda warto$ciowe nagrody rzeczo-
we.
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Dalsze informacje o przypadkowej ekspozycji na fentanyl przezskorny

Kwestia przypadkowej ekspozycji nie jest zagadnieniem nowym w dziedzinie
bezpieczeristwa farmakoterapii. Niemniej jednak nadal zdarzajg sie przypadkowe
ekspozycje, niekiedy ze skutkiem $miertelnym (wszystkie takie dotychczasowe przypadki
dotyczyly dzieci). W ostatnim czasie Komitet ds. Oceny Ryzyka w Ramach Nadzoru nad
Bezpieczenstwem  Farmakoterapii (PRAC) przeprowadzit ogdlnounijny przeglad
i stwierdzit, ze do takich przypadkéw moie dochodzi¢ miedzy innymi ze wzgledu na fakt,
ze plaster nie jest wystarczajgco widoczny. Dlatego tez PRAC zalecit poprawe widocznosci
przezskornych systemow terapeutycznych zawierajgcych fentanyl.

Nalezy zachowal ostroznosé, aby unikna¢ przypadkowego przeniesienia noszonego
plastra zawierajgcego fentanyl na osobe postronna, niebedaca jego uzytkownikiem, np.
osobe dzielacg t6zko lub znajdujacy sie w bliskim kontakcie z pacjentem. Aby nie dopuscié
do przypadkowege przyjecia plastra drogg doustng przez dziecko, nalezy w sposdb
przemyslany wybiera¢ miejsce aplikacji oraz $cidle kontrolowac przyleganie plastra.

Ponadto istotne jest udzielenie pacientowi przez pracownikéw ochrony zdrowia
zrozumiatych informacji na temat bezpiecznego obchodzenia sie z plastrami. Nalezy
pouczy¢ pacjenta, Ze istotne jest, aby zuzyty plaster ziozy¢ na pof, strong przylepng do
wewngtrz tak, aby sie skleit i dopiero wdwczas mozna go bezpiecznie wyrzucic.

Trwajg prace nad poprawg widocznosdci plastra, Komunikat ten stuzy przypomnieniu
pracownikom ochrony zdrowia o znaczeniu, jakie ma przekazywanie powyiszych
lnfor@aqi wspoipracownlkom pacjentom | opiekunom.
op P .
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Prezes Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych,
Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobdjczych

Wszelkie przypadki podejrzenia wystapienia dzialan niepoiadanych naleiy zgtaszac
zgodnie z zasadami monitorowania bezpieczeristwa produktéw leczniczych do:

Urzedu Rejestracji Produktow leczniczych, Wyrobdw Medycznych 1 Produktow
Biobdjczych,

Departament Monitorowania Niepozgdanych Dziafan Produktéw Leczniczych
Al. jerozolimskie 181C
02-222 Warszawa
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mailto:druR-safety.poland@sandoz.com
mailto:POLAEReporting@pfizer.com
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DZIENNIK USTAW

RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Warszawa, dnia 27 sierpnia 2014 r.

Poz. 1136

USTAWA
z dnia 22 lipca 2014 r.

o zmianie ustawy o zawodach pielegniarki i poloznej oraz niektérych innych ustaw?

Art. 1. W ustawie z dnia 15 lipca 2011 r. 0 zawodach pielggniarki i potoznej (Dz. U. Nr 174, poz. 1039, z p6zn. zm.?)
po art. 15 dodaje si¢ art. 15a i art. 15b w brzmieniu:

,»Art. 15a. 1. W ramach samodzielnego wykonywania §wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych pielegniarka i potozna posiadajace dyplom ukonczenia studiéw drugiego stopnia na kierunku pie-
legniarstwo lub potoznictwo oraz pielegniarka i potozna posiadajace tytul specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa lub
poloznictwa majg prawo samodzielnie:

1)  ordynowac leki zawierajace okreslone substancje czynne, z wytaczeniem lekéw zawierajacych substancje bar-
dzo silnie dziatajace, Srodki odurzajace i substancje psychotropowe, oraz $rodki spozywcze specjalnego prze-
znaczenia zywieniowego, w tym wystawiac na nie recepty,

2)  ordynowa¢ okreslone wyroby medyczne, w tym wystawia¢ na nie zlecenia albo recepty

— jezeli ukonczyly kurs specjalistyczny w tym zakresie.

2. W ramach realizacji zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji pielggniarka i potozna
posiadajace dyplom ukonczenia studidw co najmniej pierwszego stopnia na kierunku pielggniarstwo lub potoznictwo
majg prawo wystawia¢ recepty na leki, z wylaczeniem lekow zawierajacych substancje bardzo silnie dziatajace, srodki
odurzajace i substancje psychotropowe, oraz srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego niezbedne
do kontynuacji leczenia, jezeli ukonczyty kurs specjalistyczny w tym zakresie.

3. Uprawnienia, o ktorych mowa w ust. 1 i 2, obejmuja rowniez wystawianie recept osobom, o ktoérych mowa
w art. 43—46 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicz-
nych, na zasadach okreslonych w tej ustawie oraz w ustawie z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, srodkow spo-
zywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych (Dz. U. Nr 122, poz. 696, z pdzn.
zm.%)), zwanej dalej ,,ustawa o refundacji”.

4. W przypadku wystawiania recept na leki, sSrodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego, wyroby
medyczne okreslone w wykazach, o ktérych mowa w art. 37 ustawy o refundacji, pielegniarka i potozna sa obowigza-
ne do odnotowania na recepcie, w sposob okre§lony w przepisach wydanych na podstawie ust. 8, odptatnos$ci, jezeli
lek, srodek spozywczy specjalnego przeznaczenia zywieniowego, wyrob medyczny wystepuje w tych wykazach w co
najmniej dwoch odptatnosciach, o ktérych mowa w art. 6 ust. 2 ustawy o refundacji.

5. Pielggniarka i potozna wystawiajac recepte sa obowigzane do szczegdtowego uzasadnienia w dokumentacji
medycznej przyczyn dokonania adnotacji, o ktorej mowa w art. 44 ust. 2 zdanie drugie ustawy o refundacji.

6. Piclegniarka i potozna posiadajace tytul specjalisty w dziedzinie pielggniarstwa lub dyplom ukonczenia studiow
co najmniej pierwszego stopnia na kierunku pielegniarstwo lub potoznictwo maja prawo wystawiac¢ skierowania na

D Niniejszg ustawa zmienia si¢ takze ustawy: ustawe z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych

ze $rodkoéw publicznych oraz ustawe z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekoéw, srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobow medycznych.

Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogloszone w Dz. U. z 2011 r. Nr 291, poz. 1707, z 2012 r. poz. 1456, z 2013 r. poz. 940, 1245,
1287, 16451 1650 oraz z 2014 r. poz. 1004.

Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogloszone w Dz. U. z 2012 r. poz. 95 1 742 oraz z 2013 r. poz. 766 i 1290.

2)

3)
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wykonanie okreslonych badan diagnostycznych, w tym medycznej diagnostyki laboratoryjnej, z wyjatkiem badan wy-
magajacych metod diagnostycznych i leczniczych stwarzajacych podwyzszone ryzyko dla pacjenta.

7. Obowiazek ukonczenia kursu specjalistycznego, o ktorym mowa w ust. 1 i 2, nie dotyczy pielegniarek i potoz-
nych, ktére w ramach ksztalcenia w szkotach pielegniarskich i w szkotach potoznych lub w ramach szkolenia specja-
lizacyjnego nabyty wiedzg objeta takim kursem.

8. Minister wlasciwy do spraw zdrowia po zasigegni¢ciu opinii Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia, Naczelnej Rady
Pielegniarek i Potoznych, Naczelnej Rady Lekarskiej i Naczelnej Rady Aptekarskiej okresli, w drodze rozporzadzenia:
1) wykaz:

a)  substancji czynnych zawartych w lekach, o ktérych mowa w ust. 1,
b) srodkow spozywcezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego, o ktorych mowa w ust. 1,
¢)  wyrobow medycznych, o ktorych mowa w ust. 1,
2)  wykaz badan diagnostycznych, o ktérych mowa w ust. 6,
3)  sposob i tryb wystawiania recept, o ktorych mowa w ust. 11 2,
4)  wzbr recepty, o ktérej mowa w ust. 112,
5)  sposo6b zaopatrywania w druki recept, o ktorych mowa w ust. 112, i sposéb ich przechowywania,
6)  sposob realizacji recept, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, oraz kontroli ich wystawiania i realizacji

— biorac pod uwage niezbedne kwalifikacje oraz wymagany zakres umiejetnosci i obowiazkow, koniecznos¢ zapew-
nienia prawidlowego wystawiania recept, w szczegolnosci w zakresie przepisow ust. 3 i 4, oraz zapewnienia prawid-
lowej realizacji recepty i zadan kontrolnych podmiotéw uprawnionych do kontroli recept.

Art. 15b. 1. Pielggniarka i potozna wykonuja czynno$ci zawodowe, o ktorych mowa w art. 15a ust. 1, po uprzed-
nim osobistym badaniu fizykalnym pacjenta.

2. Pielegniarka i potozna, o ktérych mowa w art. 15a ust. 1, moga, bez dokonania osobistego badania pacjenta,
wystawi¢ recepte niezbedna do kontynuacji leczenia oraz recepte albo zlecenie na zaopatrzenie w wyroby medyczne
jako kontynuacje¢ zaopatrzenia w wyroby medyczne, jezeli jest to uzasadnione stanem zdrowia pacjenta odzwiercied-
lonym w dokumentacji medyczne;j.

3. W przypadku, o ktéorym mowa w ust. 2, recepty lub zlecenia moga by¢ przekazane:

1) osobie upowaznionej przez pacjenta do odbioru recepty lub zlecenia albo przedstawicielowi ustawowemu
pacjenta;

2) osobie trzeciej, jezeli pacjent o§wiadczy podmiotowi udzielajacemu §wiadczen zdrowotnych, ze recepty lub
zlecenia mogg by¢ odebrane przez osoby trzecie bez szczegdtowego okreslania tych osob.

4. Upowaznienie lub o§wiadczenie, o ktorych mowa w ust. 3, odnotowuje si¢ w dokumentacji medycznej pacjenta
albo dofacza do tej dokumentacji.

5. Informacj¢ o wystawieniu recepty lub zlecenia, o ktorych mowa w ust. 2, zamieszcza si¢ w dokumentacji me-
dycznej pacjenta. Informacje o osobie, ktdrej przekazano taka recepte lub zlecenie, odnotowuje si¢ w dokumentacji
medycznej pacjenta albo dotacza do tej dokumentacji.”.

Art. 2. W ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych

(Dz. U. z 2008 r. Nr 164, poz. 1027, z p6zn. zm.”) wprowadza si¢ nastepujgce zmiany:

1)

art. 32 otrzymuje brzmienie:

LArt. 32. Swiadczeniobiorca ma prawo do $wiadczen z zakresu badan diagnostycznych, w tym medycznej diagno-
styki laboratoryjnej, wykonywanych na podstawie skierowania lekarza ubezpieczenia zdrowotnego, felczera ubezpie-

4)

Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogtoszone w Dz. U. z 2008 r. Nr 216, poz. 1367, Nr 225, poz. 1486, Nr 227,
poz. 1505, Nr 234, poz. 1570 i Nr 237, poz. 1654, z 2009 r. Nr 6, poz. 33, Nr 22, poz. 120, Nr 26, poz. 157, Nr 38, poz. 299, Nr 92,
poz. 753, Nr 97, poz. 800, Nr 98, poz. 817, Nr 111, poz. 918, Nr 118, poz. 989, Nr 157, poz. 1241, Nr 161, poz. 1278 i Nr 178,
poz. 1374, z 2010 r. Nr 50, poz. 301, Nr 107, poz. 679, Nr 125, poz. 842, Nr 127, poz. 857, Nr 165, poz. 1116, Nr 182, poz. 1228,
Nr 205, poz. 1363, Nr 225, poz. 1465, Nr 238, poz. 1578 i Nr 257, poz. 172311725,z 2011 r. Nr 45, poz. 235, Nr 73, poz. 390, Nr 81,
poz. 440, Nr 106, poz. 622, Nr 112, poz. 654, Nr 113, poz. 657, Nr 122, poz. 696, Nr 138, poz. 808, Nr 149, poz. 887, Nr 171,
poz. 1016, Nr 205, poz. 1203 i Nr 232, poz. 1378, z 2012 r. poz. 123, 1016, 1342 i 1548, z 2013 r. poz. 154, 879, 983, 1290, 1623,
1646 1 1650 oraz z 2014 r. poz. 24, 295, 496, 567, 619, 773 i 1004.
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2)

3)

4)

S)

6)

czenia zdrowotnego lub skierowania pielegniarki lub poloznej, o ktéorych mowa w art. 15a ust. 6 ustawy z dnia
15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. Nr 174, poz. 1039, z pozn. zm.”), bedacej pielegniarka
ubezpieczenia zdrowotnego lub potozng ubezpieczenia zdrowotnego.”;

art. 40 otrzymuje brzmienie:

,»Art. 40. Zaopatrzenie w wyroby medyczne przystuguje swiadczeniobiorcom na podstawie zlecenia albo recepty
wystawionych przez lekarza ubezpieczenia zdrowotnego lub felczera ubezpieczenia zdrowotnego lub zlecenia albo
recepty wystawionych przez pielegniarke lub potozna, o ktérych mowa w art. 15a ust. 1 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r.
o zawodach pielegniarki i potoznej, bedacej pielegniarka ubezpieczenia zdrowotnego lub potozng ubezpieczenia zdro-
wotnego, na zasadach okreslonych w ustawie o refundacji. Kontynuacja zabezpieczenia w wyroby medyczne przystu-
guje $wiadczeniobiorcom takze na podstawie zlecenia albo recepty wystawionych przez pielegniarke ubezpieczenia
zdrowotnego lub potozng ubezpieczenia zdrowotnego na zasadach okre§lonych w ustawie o refundacji.”;

w art. 44 ust. 2 1 3 otrzymujg brzmienie:

,»2. Osobom, o ktorych mowa w ust. 1 i 1a, recepte moze wystawi¢ osoba uprawniona w rozumieniu art. 2 pkt 14
ustawy o refundacji.

3. Osoby, o ktorych mowa w ust. 1, sa obowigzane do okazania wystawiajacemu recept¢ dokumentu potwierdza-
jacego przystugujace uprawnienie.”;

w art. 45 ust. 2—4 otrzymujg brzmienie:

»2. Osobom, o ktérych mowa w ust. 1, recept¢ moze wystawic¢ osoba uprawniona w rozumieniu art. 2 pkt 14 usta-
wy o refundacji.

3. Osoby, o ktérych mowa w ust. 1, sg obowigzane do okazania wystawiajagcemu recept¢ dokumentu potwierdza-
jacego przystugujace uprawnienie.

4. Wystawiajacy recepte jest obowigzany wpisac na recepcie numer PESEL osoby, o ktérej mowa w ust. 1.”;
w art. 46 ust. 2—4 otrzymuja brzmienie:

,»2. Osobom, o ktorych mowa w ust. 1, recepte moze wystawi¢ osoba uprawniona w rozumieniu art. 2 pkt 14 usta-
wy o refundacji.

3. Wystawiajacy recepte jest obowigzany wpisa¢ na recepcie numer PESEL osoby, o ktorej mowa w ust. 1.

4. Osoby, o ktorych mowa w ust. 1, sg obowigzane do okazania wystawiajacemu recepte dokumentu potwierdza-
jacego przystugujace uprawnienie.”;

w art. 188 w ust. 4 pkt 19 i 20 otrzymuja brzmienie:

,»19) dane dotyczace lekarza, felczera, pielegniarki lub potoznej wystawiajacych recepte na refundowane leki lub
srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego albo zaopatrzenie na wyroby medyczne;

20) dane dotyczace $wiadczeniodawcy zatrudniajacego lekarza, felczera, pielggniarke lub potozna, o ktérych mowa
w pkt 19;”.

Art. 3. W ustawie z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekéw, srodkdéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywie-

niowego oraz wyrobow medycznych (Dz. U. Nr 122, poz. 696, z p6zn. zm.?) wprowadza si¢ nastgpujgce zmiany:

1)

w art. 2 w pkt 14 w lit. ¢ $rednik zaste¢puje si¢ przecinkiem i dodaje si¢ lit. d i e w brzmieniu:

,d) pielegniarka ubezpieczenia zdrowotnego i potozna ubezpieczenia zdrowotnego, w rozumieniu ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, o ktorych mowa
w art. 15a ust. 112 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielggniarki i potoznej (Dz. U. Nr 174, poz. 1039,
z podzn. zm."),

5)

6)
7)

Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2011 r. Nr 291, poz. 1707, z 2012 r. poz. 1456, z 2013 1. poz. 940, 1245,
1287, 16451 1650 oraz z 2014 r. poz. 1004 i 1136.

Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogloszone w Dz. U. z 2012 r. poz. 95 i 742 oraz z 2013 r. poz. 766 i 1290.

Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogloszone w Dz. U. z 2011 r. Nr 291, poz. 1707, z 2012 r. poz. 1456, z 2013 r. poz. 940, 1245,
1287, 16451 1650 oraz z 2014 r. poz. 1004 i 1136.



Dziennik Ustaw -4 - Poz. 1136

e) pielggniarka i potozna, o ktorych mowa w art. 15a ust. 1 i 2 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pieleg-
niarki i potoznej, z ktorymi Fundusz zawark:

— umowe¢ upowazniajaca do wystawiania recept refundowanych lub

— umowe¢ upowazniajaca do wystawiania recept refundowanych dla wystawiajacego, jego matzonka, wstep-
nych i zstgpnych w linii prostej oraz rodzenstwa;”;

2) wart. 48:
a) w ust. 2 zdanie pierwsze otrzymuje brzmienie:

,Umowa upowazniajaca osoby, o ktorych mowa w art. 2 pkt 14 lit. b, c oraz e, do wystawiania recept refundowa-
nych zawierana jest na czas nieokreslony.”,

b) w ust. 4 zdanie pierwsze otrzymuje brzmienie:

,Umowg zawiera dyrektor oddziatu wojewddzkiego Funduszu wtasciwy ze wzgledu na miejsce udzielania $wiad-
czen zdrowotnych przez lekarza, lekarza dentystg, felczera, starszego felczera, pielegniarke lub potozna.”.

Art. 4. Recepty na leki zawierajace okreslone substancje czynne oraz na srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia
zywieniowego, recepty i zlecenia na okreslone wyroby medyczne oraz skierowania na okreslone badania diagnostyczne,
o ktorych mowa w art. 15a ustawy zmienianej w art. 1 niniejszej ustawy, mogg byé wystawiane przez uprawnione pieleg-
niarki 1 potozne nie wczesniej niz od dnia 1 stycznia 2016 r.

Art. 5. Ustawa wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia.

Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej: B. Komorowski



Zyczenia

Serdecznie gratulujemy wygrania konkursu:
- pani Jolancie Abram
na stanowisko Pielegniarki Oddziatowej w Oddziale Wewnetrznym Szpitala Spedjalistycznego im. J. Sniadeckiego
w Nowym Saczu
- pani Grazynie Golonce
na stanowisko Pielegniarki Oddziatowej w Oddziale Neurologii Szpitala Specjalistycznego im. J. Sniadeckiego w Nowym
Saczu

Zyczymy dalszych sukceséw zawodowych i w zyciu osobistym.

Przewodniczgaca OR NOIPiP
mgr Halina Zarotynska i Zespot Redakcyjny
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Z 7alobnej karty

,Spieszmy sie kochaé ludzi tak szybko odchodza”

Z glebokim zalem zawiadamiamy, ze w dniu 26.09.2014 pozegnaliémy nasza droga kolezanke Potozng Terese Papiez.

Byta wieloletnim pracownikiem Oddziatu Ginekologiczo — Potozniczego Szpitala Specjali-
stycznego im. J. Sniadeckiego w Nowym Saczu, cztonkiem Nowosadeckiej Okregowej Izby Piele-
gniarek i Poloznych w Nowym Saczu, kolezanka, Zong, matka, sasiadka, znajoma. Odeszla, zostata
w pamieci kazdego z nas.

Wspomnieniem pacjentek mozna by powiedzie¢, dziekuje za kazde dobre stowo do nas po-
wiedziane, empatie, za czuwanie noca, za u$miech, uémierzony bdl, za wystuchanie skarg, zalu.

Pamiecig kolezanek: dziekuje za wspdlne pracowite dyzury nocne, $wigteczne i te zwykte
codzienne, za kazda zamiane dyzuru i zyczliwe stowo, za peten profesjonalizm w pracy.

Dzigkuje za podang reke zrozumienia i pomoc, za wspdlnie spedzony czas w pracy i po za
nig; za kazdy uémiech i dobra rade.

Teresa dziekujemy za wszystko.

Kolezanki potozne

Oddziatu Ginekologiczno- Potozniczego
i Ginekologii Onkologicznej
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Biuro NOIPiP w Nowym Sqczu
ul. Zygmuntowska 17/3, 33-300 Nowy Sqcz, tel. (018) 443 78 83

Czynne: poniedziatek, sroda, czwartek - 8.00 -15.00, wtorek, pigtek - 8.00 -17.00.
Dziatl prawa wykonywania zawodu:

- od poniedziatku do pigtku w godzinach: 9.00 -14.00

Informacji na temat realizacji zadari Okregowej Rady udzielajq:
Przewodniczqgca ORPiP - mgr Halina Zarotyriska

poniedziatek, sroda, czwartek 8.00 — 15.00
w kazdy wtorek w godzinach 8.00 -17.00 i pigtek w godzinach 8.00 — 13.00

V - ce przewodniczqca Matgorzata Soltys
petni dyzur we wtorek 12.00 — 17.00

Skarbnik — mgr Krystyna Nosal
petni dyzur we wtorek, pigtek w godzinach: 15.15 -17.00

Sekretarz — Anna Tumidajska
petni dyzur w dniach posiedzeri POR i OR w godzinach: 12.00 -17.00

Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej — mgr Barbara Wojnar
petni dyzur w drugi i ostatni wtorek miesigca w godzinach 15.00 — 17.00
siedzibie Nowosgdeckiej Okregowej 1zby Pielegniarek i Potoznych w Nowym Sqczu,
ul. Zygmuntowska 17/3

Przewodniczqca Okrggowego Sqdu — mgr Urszula Bednarek
petni dyzur w dniach posiedzert POR i OR, w godzinach 14.30-15.30
w pierwszy pigtek kazdego miesigca od 15.00 — 17.00

Radca Prawny OIPiP w Nowym Sqczu:
Porady prawne w zakresie prawa pracy oraz przepiséw zwiqzanych z wykonywaniem zawodu
mgr Aleksandra Pietrzak - w kazdy wtorek w godzinach: 14.00 -16.00

Biblioteka i czytelnia: codziennie - w godzinach: 9.00 -14.00
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