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USTAWA
z dnia 21 pazdziernika 2008 r.

o pracownikach zakladéw opieki zdrowotnej"

Rozdzial 1

Przepisy ogélne

Art. 1.

Ustawa okresla:

1) normy czasu pracy pracownikéw zaktadu opieki zdrowotne;;
2) tryb doskonalenia zawodowego 0sob wykonujacych niektore zawody medyczne;

3) uprawnienia pracownikéw zatrudnionych w niektorych zakladach opieki zdrowotne;.

Art. 2.

Uzyte w ustawie okre$lenia oznaczaja:

1) stawka godzinowa - godzinowa stawke wynagrodzenia zasadniczego obliczona przez
podzielenie kwoty miesigcznego wynagrodzenia zasadniczego wynikajacej z osobistego
zaszeregowania pracownika przez liczbe godzin pracy przypadajacych do przepracowania
w danym miesiacu,

2) zakltad opieki zdrowotnej - zaklad opieki zdrowotnej w rozumieniu ustawy z dnia 21
pazdziernika 2008 r. o zaktadach opieki zdrowotnej;

3) dyzur medyczny - wykonywanie, poza normalnymi godzinami pracy, czynnoS$ci
zawodowych przez lekarza lub innego posiadajacego wyzsze wyksztalcenie pracownika
wykonujacego zawod medyczny w zakladzie opieki zdrowotnej przeznaczonym dla oséb,

ktérych stan zdrowia wymaga udzielania catlodobowych $wiadczen zdrowotnych.

! Niniejsza ustawa wdraza przepisy dyrektywy 2003/88/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 4 listopada
2003 r. dotyczacej niektorych aspektéw organizacji czasu pracy (Dz.Urz. UE L 299 z 18.11.2003, str. 9; Dz.
Urz. UE Polskie wydanie specjalne rozdz. 5, t. 4., str. 381).



Rozdzial 2

Czas pracy pracownikow zakladu opieki zdrowotnej

Art. 3.

1. Czas pracy pracownikoéw zakladu opieki zdrowotnej, z zastrzezeniem art. 4 ust. 1, w
przyjetym okresie rozliczeniowym nie moze przekracza¢ 7 godzin 35 minut na dobg i
przecigtnie 37 godzin 55 minut na tydzien w przecigtnie pigciodniowym tygodniu pracy w
przyjetym okresie rozliczeniowym, z zastrzezeniem ust. 2 i 3.

2. Czas pracy pracownikow technicznych, obstugi, gospodarczych i administracyjnych, w
przyjetym okresie rozliczeniowym, nie moze przekracza¢ 8 godzin na dobg i przecigtnie 40
godzin na tydzien w przecigtnie pigciodniowym tygodniu pracy w przyjetym okresie
rozliczeniowym.

3. Czas pracy pracownikow niewidomych zatrudnionych na stanowiskach wymagajacych
kontaktu z pacjentami, w przyjetym okresie rozliczeniowym, nie moze przekraczaé 6
godzin na dobg i przecigtnie 30 godzin na tydzien w przecigtnie pigciodniowym tygodniu
pracy w przyjetym okresie rozliczeniowym.

4. Okres rozliczeniowy, o ktérym mowa w ust. 1-3, nie moze przekracza¢ 4 miesigcy.

5. Przy obliczaniu wymiaru czasu pracy pracownikoéw, o ktorych mowa w ust. 1 i 3, przepis
art. 130 Kodeksu pracy stosuje si¢ odpowiednio.

Art. 4.

1. Jezeli jest to uzasadnione rodzajem pracy lub jej organizacja, w stosunku do pracownikow
zaktadu opieki zdrowotnej moga by¢ stosowane rozktady czasu pracy, w ktorych
dopuszczalne jest przedluzenie wymiaru czasu pracy do 12 godzin na dobg, z
zastrzezeniem art. 3 ust. 3. W rozktadach czasu pracy pracownikéw, o ktérych mowa w art.
3 ust. 1, czas pracy nie moze przekracza¢ przecigtnie 37 godzin 55 minut na tydzien w
przyjetym okresie rozliczeniowym, a w stosunku do pracownikéw, o ktorych mowa w art.
3 ust. 2, przecigtnie 40 godzin na tydzien w przyjetym okresie rozliczeniowym.

2. Okres rozliczeniowy, o ktorym mowa w ust. 1, nie moze by¢ dluzszy niz miesiac.
W szczegblnie uzasadnionych przypadkach okres rozliczeniowy moze by¢ przedtuzony,
nie wigcej jednak niz do 4 miesigey.

3. Dla pracownikow, o ktérych mowa w ust. 1, tworzone sa harmonogramy czasu pracy,
okreslajace dni i1 godziny pracy oraz dni wolne od pracy w przyjetym okresie
rozliczeniowym, zgodnie z obowiazujacym pracownikéw systemem i rozkladem czasu

pracy.
4. W rozktadach czasu pracy, o ktorym mowa w ust. 1, wymiar czasu pracy:

1) pracownic w ciazy,
2) pracownikow opiekujacych si¢ dzieckiem do lat 4, bez ich zgody

- nie moze przekracza¢ 8 godzin na dobg.



10.

11.

Art. 5.

. Lekarze oraz inni posiadajacy wyzsze wyksztalcenie pracownicy wykonujacy zawod

medyczny w zaktadzie opieki zdrowotnej przeznaczonym dla osob, ktorych stan zdrowia
wymaga udzielania calodobowych $wiadczen zdrowotnych, moga by¢ zobowiazani do
petnienia w tym zaktadzie dyzuru medycznego.

. Czas pehienia dyzuru, o ktorym mowa w ust. 1, lacznie z poprzedzajacym go czasem

pracy, wynosi nie wigcej niz 24 godziny. W przypadku pracy w dni wolne od pracy
wynikajace z rozkladu czasu pracy czas petnienia dyzuru réwniez wynosi nie wigcej niz 24
godziny, z zastrzezeniem ust. 3.

. W przypadku wystapienia naglych niedajacych si¢ przewidzie¢ okoliczno$ci skutkujacych

brakiem mozliwosci zapewnienia ciaglo$ci udzielania $wiadczen zdrowotnych, czas
pehienia dyzuru medycznego moze zosta¢ przedtuzony. Przepisu ust. 8 zdanie pierwsze
nie stosuje sig.

. Przedluzenie, o ktorym mowa w ust. 3, moze nastapi¢ pod warunkiem udzielenia

rownowaznego okresu odpoczynku bezposrednio po dyzurze medycznym, a jezeli nie jest
to mozliwe ze wzgledu na organizacj¢ pracy - nie pozniej niz w czternastej dobie, liczac od
konca doby, w ktérej naruszono wymagany okres odpoczynku.

. Czas peienia dyzuru medycznego zalicza si¢ na poczet wymiaru czasu pracy pracownika

ustalonego zgodnie z art. 130 Kodeksu pracy w czgsci odpowiadajacej niewypracowanemu
przez niego wymiarowi czasu pracy w zwiazku z petnieniem dyzuru medycznego oraz
udzieleniem mu okreso6w odpoczynku, o ktéorych mowa w art. 7.

. Do petienia dyzuru, o ktorym mowa w ust. 1, nie stosuje si¢ ograniczenia okre§lonego w

art. 151 § 3 Kodeksu pracy.

. Czas pehienia dyzuru, o ktorym mowa w ust. 1, wlicza si¢ do czasu pracy.

Praca w ramach pelnienia dyzuru medycznego moze by¢ planowana réwniez
w zakresie, w jakim przekracza¢ bedzie 37 godzin 55 minut na tydzien w przyjetym
okresie rozliczeniowym. Do pracy w ramach petnienia dyzuru medycznego nie stosuje si¢
przepisow art. 15171 art. 151* Kodeksu pracy.

. Do czasu pehienia dyzuru medycznego ustalanego w sposdb, o ktdrym mowa w ust. 8, nie

stosuje si¢ przepisdw o przecigtnie pigciodniowym tygodniu pracy.

Do wynagrodzenia za pracg w ramach petienia dyzuru medycznego stosuje si¢
odpowiednio przepisy art. 151" § 1-3 Kodeksu pracy.

Zasad wynagradzania, o ktorych mowa w przepisach art. 151' § 1-3 Kodeksu pracy, nie
stosuje si¢ do lekarzy stazystow, ktorych zasady wynagradzania okres$laja odrgbne

przepisy.

Art. 6.

. Lekarze oraz inni posiadajacy wyzsze wyksztalcenie pracownicy wykonujacy zawod

medyczny w zaktadzie opieki zdrowotnej przeznaczonym dla osob, ktorych stan zdrowia
wymaga udzielania catlodobowych $wiadczen zdrowotnych, moga by¢, po wyrazeniu na to
zgody na pismie, zobowiazani do pracy w zakladzie opieki zdrowotnej w wymiarze
przekraczajacym przecigtnie 48 godzin na tydzien w przyjetym okresie rozliczeniowym.
Przepisu art. 151 § 3 Kodeksu pracy nie stosuje sig.

. Okres rozliczeniowy, o ktérym mowa w ust. 1, nie moze by¢ dtuzszy niz 4 miesiace.



3. Pracodawca jest obowiazany prowadzi¢ i przechowywaé ewidencje czasu pracy
pracownikow, o ktorych mowa w ust. 1, oraz udostgpnia¢ ja organom wiasciwym do
sprawowania nadzoru i kontroli nad przestrzeganiem prawa pracy, ktore moga, z powodow
zwigzanych z bezpieczenstwem lub zdrowiem pracownikow, a takze w celu zapewnienia
wlasciwego poziomu udzielania $wiadczen zdrowotnych, zakaza¢ albo ograniczy¢
mozliwo$¢ wydtuzenia maksymalnego tygodniowego wymiaru czasu pracy.

4. Pracodawca nie moze podejmowac dziatan dyskryminujacych wobec pracownikow, ktorzy
nie wyrazili zgody, o ktérej mowa w ust. 1.

5. Pracodawca jest obowiazany dostarcza¢ organom, o ktérych mowa w ust. 3, na ich wniosek
informacje o przypadkach, w ktorych pracownicy wyrazili zgode na wykonywanie pracy w
wymiarze przekraczajacym 48 godzin na tydzien w przyjetym okresie rozliczeniowym, o
ktérym mowa w ust. 2.

6. Pracownik moze cofna¢ zgode na prace w wymiarze przekraczajacym 48 godzin na tydzien
w przyjetym okresie rozliczeniowym, informujac o tym pracodawce na pisSmie, z
zachowaniem miesig¢cznego okresu wypowiedzenia.

7. Do wynagrodzenia za prac¢ w wymiarze przekraczajacym przecigtnie 48 godzin na tydzien
w przyjetym okresie rozliczeniowym stosuje si¢ odpowiednio art. 151" § 1-3 Kodeksu

pracy.

Art. 7.

1. Pracownikowi przystuguje w kazdej dobie prawo do co najmniej 11 godzin nieprzerwanego
odpoczynku, z zastrzezeniem ust. 2 i art. 5 ust. 21 3 oraz art. 132 § 2 i 3 Kodeksu pracy.

2. Pracownikowi pelniacemu dyzur medyczny okres odpoczynku, o ktérym mowa w ust. 1,
powinien by¢ udzielony bezposrednio po zakonczeniu petnienia dyzuru medycznego.

3. Pracownikowi przystuguje w kazdym tygodniu prawo do co najmniej 35 godzin
nieprzerwanego odpoczynku, obejmujacego co najmniej 11 godzin nieprzerwanego
odpoczynku dobowego.

4. W przypadku uzasadnionym organizacja pracy w zaktadzie pracownikowi, o ktérym mowa

w art. 5 ust. 1, przystuguje w kazdym tygodniu prawo, do co najmniej 24 godzin

nieprzerwanego odpoczynku, udzielanego w okresie rozliczeniowym nie dtuzszym niz 14
dni.

Art. 8.

1. Osoby, o ktorych mowa w art. 3 ust. 1, moga zosta¢ zobowiazane do pozostawania poza
zaktadem opieki zdrowotnej w gotowosci do udzielania §wiadczen zdrowotnych.

2. Za kazda godzing pozostawania w gotowosci do udzielania §wiadczen zdrowotnych
przystuguje wynagrodzenie w wysokosci 50% stawki godzinowe;.

3. W przypadku wezwania do zakladu opieki zdrowotnej zastosowanie maja przepisy
dotyczace dyzuru medycznego.

Art. 9.

Pracownikom wykonujacym zawdd medyczny, zatrudnionym w systemie pracy zmianowej w
zakladach opieki zdrowotnej przeznaczonych dla osoéb, ktorych stan zdrowia wymaga
catodobowych §wiadczen zdrowotnych, przystuguje dodatek w wysokosci:



1) co najmniej 65% stawki godzinowej za kazda godzing pracy wykonywanej w porze nocnej;
2) co najmniej 45% stawki godzinowej za kazda godzing pracy wykonywanej w porze dziennej
w niedziele i §wigta oraz dni wolne od pracy wynikajace z przecigtnie pigciodniowego

tygodnia pracy.

Art. 10.

1. Pracownikom wykonujacym zawod medyczny zatrudnionym w:
1) zespole wyjazdowym pogotowia ratunkowego,

2) zespole ratownictwa medycznego

- przystuguje dodatek w wysokosci 30% stawki godzinowej za kazda godzing pracy.

2. Pracownikom wykonujacym zawod medyczny zatrudnionym w pogotowiu ratunkowym
poza zespotami, o ktérych mowa w ust. 1, przystuguje dodatek w wysokosci 20% stawki
godzinowej za kazda godzing pracy.

Rozdzial 3

Doskonalenie zawodowe 0s6b wykonujacych w zakladzie opieki zdrowotnej zawod
medyczny lub inny zawdéd majgcy zastosowanie w ochronie zdrowia

Art. 11.

1. Osoby wykonujace w zakladzie opieki zdrowotnej zawdd medyczny lub inny zawdd
majacy zastosowanie w ochronie zdrowia maja prawo i obowiazek stalego aktualizowania
wiedzy 1 umiejetnosci w danym zawodzie poprzez uczestnictwo w roznych rodzajach i
formach doskonalenia zawodowego.

2. Doskonalenie zawodowe, o ktorym mowa w ust. 1, moze by¢ realizowane poprzez
specjalizacjg.

3. Specjalizacja ma na celu uzyskanie specjalistycznych kwalifikacji w okres$lonej dziedzinie
majacej zastosowanie w ochronie zdrowia oraz tytutlu specjalisty w danej dziedzinie.

4. Specjalizacj¢ odbywa si¢ zgodnie z programem danej specjalizacji, po uzyskaniu
pozytywnego wyniku postgpowania kwalifikacyjnego, oceniajacego wiedzg oraz
predyspozycje kandydata w zakresie danej dziedziny, przeprowadzonego przez
organizatora ksztatcenia.

5. Tytut specjalisty w okres$lonej dziedzinie mozna uzyska¢ po odbyciu specjalizacji zgodnie z
programem specjalizacji, pod kierunkiem kierownika specjalizacji, oraz po zlozeniu
panstwowego egzaminu specjalizacyjnego.

6. Panstwowy egzamin specjalizacyjny dla danej specjalnosci organizuje Centrum
Egzaminéw Medycznych, dzialajace przy ministrze wlasciwym do spraw zdrowia, a
przeprowadza panstwowa komisja egzaminacyjna.

7. Tytul specjalisty uprawnia do samodzielnego wykonywania czynnosci zawodowych
okreslonych w programie specjalizacji oraz zajmowania stanowisk, o ktéorych mowa w
odrgbnych przepisach.

8. Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia:



1) rodzaje zawodéw, w ktorych moze by¢ uzyskiwany tytul specjalisty, oraz wykaz
dziedzin, w ktérych osoba wykonujaca dany zawod majacy zastosowanie w ochronie
zdrowia moze uzyskaé tytul specjalisty, i odpowiadajace im dziedziny medycyny,
farmacji i1 inne dziedziny majace zastosowanie w ochronie zdrowia, dla ktérych zostali
powotani konsultanci krajowi, uwzgledniajac potrzeby w zakresie ksztalcenia
specjalistow w poszczegolnych dziedzinach i staz pracy niezbgdny do przystapienia do
specjalizacji w danej dziedzinie;

2) ramowy program specjalizacji w dziedzinach majacych zastosowanie
w ochronie zdrowia, uwzgledniajac aktualny stan wiedzy w danej dziedzinie;

3) szczegblowe warunki i1 tryb prowadzenia specjalizacji, a w szczegdlnosci sposob
przeprowadzania postgpowania kwalifikacyjnego, szczegdtowe zadania kierownika
specjalizacji oraz wzor karty specjalizacji, kierujac si¢ konieczno$cia zapewnienia
wysokiej jakosci ksztalcenia oraz prawidlowosci dokumentowania przebiegu
ksztalcenia;

4) sposob odbywania specjalizacji 1 uzyskiwania tytutu specjalisty, w tym sposob i tryb
przeprowadzania panstwowego egzaminu specjalizacyjnego, uwzgledniajac specyfike
poszczegolnych specjalizacji;

5) wzoér dyplomu potwierdzajacego uzyskanie tytulu specjalisty, kierujac sig
konieczno$cia zapewnienia informacji o rodzaju specjalizacji;

6) sposob ustalania optat za specjalizacje, uwzgledniajac w szczegolnos$ci koszty zwiazane
z prowadzeniem specjalizacji,

7) tryb uznawania tytulu specjalisty w dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie
zdrowia, uzyskanego poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, uwzgledniajac

program specjalizacji w danej dziedzinie.

Art. 12.

1. Specjalizacje moga prowadzi¢ podmioty, ktore:
1) realizuja program specjalizacji;

2) zapewniaja kadr¢ dydaktyczna niezbgdna do realizacji programu specjalizacji;

3) zapewniaja baz¢ dydaktyczna odpowiednia do realizacji programu specjalizacji, w tym
do szkolenia praktycznego;

4) posiadaja wewnetrzny system oceny jakosci ksztalcenia;

5) prowadza i1 przechowuja dokumentacj¢ zwiazana z organizacja 1 przebiegiem

ksztalcenia, a w szczego6lnosci regulaminy organizacyjne ksztalcenia, protokoty



postepowania kwalifikacyjnego oraz przebiegu egzaminéw lub innych form zaliczenia
danego rodzaju ksztatcenia;
6) prowadza rejestr wydanych dyplomow potwierdzajacych odbycie danego rodzaju
ksztatcenia, obejmujacy:
a) imi¢ 1 nazwisko osoby, ktora uzyskata dyplom,
b) rodzaj i nazwe ksztatcenia,
¢) nazwg organizatora ksztalcenia,

d) dat¢ wydania i numer dyplomu;
7) uzyskaty wpis do rejestru organizatoréw ksztalcenia, zwanego dalej ,rejestrem

jednostek™.

2. Organizator ksztalcenia, w celu uzyskania wpisu do rejestru jednostek, sktada wniosek do
Centrum Medycznego Ksztalcenia Podyplomowego nie podzniej niz 3 miesiace przed
planowanym rozpoczeciem ksztatcenia.

3. Wniosek, o ktorym mowa w ust. 2, zawiera:

1) oznaczenie wnioskodawcy, wskazanie miejsca jego zamieszkania lub siedziby oraz
numer telefonu;

2) okreslenie formy organizacyjno-prawnej organizatora ksztalcenia;

3) okres$lenie rodzaju i trybu ksztalcenia;

4) informacj¢ o miejscu prowadzenia ksztatcenia, z uwzglgdnieniem miejsca odbywania
zajec¢ teoretycznych 1 szkolenia praktycznego;

5) zobowiazanie do spetlnienia warunkéw niezbgdnych do peinej realizacji programu
specjalizacji, w tym zapewnienia kadry dydaktycznej oraz bazy dydaktycznej i
warunkéw organizacyjnych wiasciwych dla realizacji tego programu.

4. Do wniosku, o ktérym mowa w ust. 2, dofacza sig:

1) zaswiadczenie o wpisie do Krajowego Rejestru Sadowego albo zaswiadczenie o
wpisie do ewidencji dziatalno$ci gospodarczej - w przypadku podmiotow
zobowiazanych do posiadania takiego wpisu;

2) informacje¢ o kadrze dydaktycznej;

3) informacjg o bazie dydaktycznej;

4) regulamin organizacyjny ksztalcenia;

5) informacj¢ o wewngtrznym systemie oceny jakos$ci ksztalcenia;

6) informacje o realizowanym programie specjalizacji, w tym okreslenie poczatku 1 konca
planowanego okresu ksztatcenia.

5. Wraz z wnioskiem wnioskodawca sktada o§wiadczenie nastepujace;j tresci:

,,Oswiadczam, ze:
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1) dane zawarte we wniosku o wpis do rejestru jednostek sa kompletne i zgodne z
prawda;

2) znane mi sg i spelniam warunki wykonywania dzialalnosci w zakresie prowadzenia
specjalizacji, okreslone w ustawie z dnia 21 pazdziernika 2008 r. o pracownikach
zaktadow opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr ..., poz....).

. O$wiadczenie powinno réwniez zawierac:

1) nazwe wnioskodawcy, wskazanie miejsca jego zamieszkania lub siedziby;

2) oznaczenie miejsca i datg zlozenia o§wiadczenia;

3) podpis wnioskodawcy lub osoby uprawnionej do reprezentowania wnioskodawcy, ze

wskazaniem imienia i nazwiska oraz petnionej funkcji.

. Dziatalno$¢ w zakresie doskonalenia zawodowego wykonywana przez przedsigbiorce jest
dzialalno$cia regulowana w rozumieniu przepisOw ustawy z dnia 2 lipca 2004 r. o
swobodzie dziatalno$ci gospodarczej (Dz.U. z 2007 r. Nr 155, poz. 1095 i Nr 180, poz.
1280 oraz z 2008 r. Nr 70, poz. 416).

Art. 13.

. Organ prowadzacy rejestr jednostek dokonuje wpisu do rejestru jednostek oraz wydaje
za$wiadczenie o tym wpisie, w terminie 30 dni od dnia wptywu wniosku o wpis do rejestru
wraz z o$wiadczeniem.

. Wpis do rejestru jednostek podlega optacie.
. Optata, o ktérej mowa w ust. 2, stanowi przychdd organu prowadzacego rejestr jednostki.

. Jezeli organ prowadzacy rejestr jednostek nie dokona wpisu w terminie, o ktéorym mowa w
ust. 1, a od dnia wplywu do tego organu wniosku wraz z o§wiadczeniem uptyngto 40 dni,
wnioskodawca moze rozpoczaé dziatalno$¢ po uprzednim zawiadomieniu o tym na pi§mie
organu, ktory nie dokonal wpisu. Nie dotyczy to przypadku, gdy organ wezwat
wnioskodawce do uzupelnienia wniosku o wpis w terminie 7 dni. W takiej sytuacji termin
40-dniowy biegnie odpowiednio od dnia wptywu uzupetnienia wniosku o wpis.

. Organ prowadzacy rejestr jednostek skresla z rejestru jednostek organizatora ksztalcenia w
przypadku stwierdzenia niewypelnienia zalecen wynikajacych z prowadzonego nadzoru
lub na wniosek organizatora ksztalcenia.

. Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia:
1) szczegdtowy tryb postgpowania w sprawach dokonywania wpisu do rejestru jednostek,

2) wzory dokumentow:

a) wniosku o wpis do rejestru jednostek,

b) zaswiadczenia o wpisie do rejestru jednostek,
3) sposéb prowadzenia rejestru jednostek,

4) wysokos$¢ optaty za dokonanie wpisu do rejestru jednostek

- majac na wzgledzie konieczno$¢ ujednolicenia dokumentacji dotyczacej prowadzenia
dziatalnos$ci w zakresie prowadzenia specjalizacji.
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7. Wysokos¢ oplaty, o ktorej mowa w ust. 6 pkt 4, nie moze przekroczy¢ 50% wysokosci
minimalnego wynagrodzenia za pracg.

Art. 14.

1. Organem prowadzacym rejestr jednostek jest Centrum Medycznego Ksztalcenia
Podyplomowego.

2. Rejestr jednostek moze by¢ prowadzony w systemie informatycznym.

3. Do rejestru jednostek wpisuje si¢ nastepujace dane:
1) numer wpisu organizatora ksztatcenia do rejestru jednostek;

2) nazwg organizatora ksztatcenia;

3) miejsce zamieszkania albo siedzibg, adres i numer telefonu organizatora ksztatcenia;

4) forme organizacyjno-prawng organizatora ksztalcenia;

5) okreslenie rodzaju i trybu ksztalcenia;

6) poczatek i koniec planowanego okresu ksztalcenia;

7) numer w Krajowym Rejestrze Sadowym albo numer zaswiadczenia o wpisie do
ewidencji dziatalno$ci gospodarczej - w przypadku podmiotow zobowiazanych do
posiadania takiego wpisu;

8) numer i datg¢ decyzji o wpisie do rejestru jednostek;

9) numer i date decyzji o zmianie wpisu do rejestru jednostek;

10) numer i date decyzji o wykresleniu z rejestru jednostek.

4. Organizator ksztalcenia wpisany do rejestru jednostek jest obowiazany zgtasza¢ Centrum
Medycznego Ksztalcenia Podyplomowego wszelkie zmiany danych stanowiacych
podstawe wpisu do rejestru jednostek w terminie 14 dni od dnia ich powstania.

Art. 15.
1. Koszt doskonalenia zawodowego ponosi osoba je odbywajaca.

2. Jezeli do wykonywania zadan zawodowych na danym stanowisku pracy niezbgdne jest
ukonczenie specjalizacji, pracodawca powinien utatwi¢ pracownikowi zdobycie
kwalifikacji niezbednych do wykonywania tych zadan. W ramach realizacji tego
obowiazku pracodawca moze w szczegolnosci skierowac¢ pracownika na specjalizacjg.

3. Pracodawca zawiera z pracownikiem umowe¢ cywilnoprawna okreslajaca wzajemne prawa i
obowiazki wynikajace ze skierowania, o ktorym mowa w ust. 2.

4. Osobie skierowanej na specjalizacje przystuguje, o ile umowa zawarta migdzy
pracownikiem a pracodawca nie stanowi inaczej:

1) urlop szkoleniowy w wymiarze niezb¢dnym do realizacji obowiazkowych zajeé
wynikajacych z programu specjalizacji, ptatny wedlug zasad obowiazujacych przy

obliczaniu wynagrodzenia za urlop wypoczynkowy;
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2) zwrot kosztow podrdzy i noclegow zwiazanych z realizacja obowiazkowych zajec
wynikajacych z programu specjalizacji, na zasadach okre§lonych w przepisach
dotyczacych naleznosci przystugujacych pracownikowi zatrudnionemu w panstwowej
lub samorzadowej jednostce sfery budzetowej, z tytulu podrézy stuzbowej na obszarze
kraju;

3) zwrot kosztow kurséw realizowanych w ramach specjalizacji.

. Specjalizacje moga by¢ dofinansowane ze Srodkoéw publicznych przeznaczonych na ten cel
w budzecie panstwa, z cze$ci, ktorej dysponentem jest minister wlasciwy do spraw
zdrowia, w ramach posiadanych $rodkow 1 limitow miejsc szkoleniowych dla
poszczego6lnych rodzajow specjalizacii.

Minister wilasciwy do spraw zdrowia dokonuje wyboru organizatorow ksztalcenia
otrzymujacych dofinansowanie, o ktorym mowa w ust. 5, w trybie konkursu ofert. Konkurs
ofert przeprowadza komisja konkursowa.

Srodki finansowe przekazywane sa organizatorom ksztatcenia na podstawie umoéw
zawartych pomig¢dzy ministrem wlasciwym do spraw zdrowia a organizatorem ksztatcenia.

. Minister wlasciwy do spraw zdrowia, w drodze rozporzadzenia, okresli limity miejsc
szkoleniowych, o ktorych mowa w ust. 5, oraz kwot¢ dofinansowania jednego miejsca
szkoleniowego w danym roku, uwzgledniajac w szczegolnosci posiadane srodki finansowe
przeznaczone na ten cel i zapotrzebowanie na miejsca szkoleniowe.

Art. 16.

. Minister wlasciwy do spraw zdrowia zamieszcza ogloszenie o przeprowadzeniu konkursu
ofert na tablicy ogloszen w siedzibie i na stronie internetowej urzedu obstugujacego
ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

. Do konkursu ofert moze przystapi¢ organizator ksztatcenia wpisany do rejestru jednostek.

. Ogloszenie, o ktérym mowa w ust. 1, zawiera w szczegdlnosci:

1) rodzaj specjalizacji objetych dofinansowaniem,;

2) kwote dofinansowania jednego miejsca szkoleniowego w danym roku;

3) informacje o dokumentach i niezbednych informacjach, jakie powinien przedstawié
oferent;

4) kryteria oceny ofert;

5) termin sktadania ofert.

. Minister wlasciwy do spraw zdrowia moze przesuna¢ termin sktadania ofert, odwotac
konkurs ofert albo uniewazni¢ konkurs ofert, jezeli informacja o takiej mozliwos$ci zostata
zawarta w ogloszeniu, o ktorym mowa w ust. 1.

. Wyniki konkursu ofert ogtasza si¢ na tablicy ogloszen w siedzibie i na stronie internetowe;j
urzedu obstugujacego ministra wtasciwego do spraw zdrowia.

. Oferent moze, w terminie 7 dni od dnia ogloszenia wynikow konkursu, wnies¢ odwotanie
od rozstrzygnigcia konkursu ofert. Odwotanie wniesione po terminie nie podlega
rozpatrzeniu.
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. Odwotanie rozpatrywane jest przez komisj¢ konkursowa w terminie 14 dni od dnia jego

otrzymania. Wniesienie odwotania wstrzymuje dokonanie wyboru organizatora
ksztalcenia.

. Komisja konkursowa uwzglednia albo oddala odwotanie. Rozstrzygnigcie w sprawie

odwotania wraz z uzasadnieniem jest zamieszczane w terminie 3 dni roboczych, od dnia
jego wydania, na tablicy ogloszen i na stronie internetowej urzedu obstugujacego ministra
wiasciwego do spraw zdrowia.

. W przypadku uwzglednienia odwotania przeprowadza si¢ ponownie konkurs ofert.
10.

Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia:
1) szczegolowy zakres dokumentdéw i1 niezbgdnych informacji, jakie powinien przedstawic

oferent,
2) sposob i tryb rozpatrywania i oceny ofert,
3) sktad i sposdb powolywania komisji konkursowej

- kierujac si¢ w szczeg6élnosci koniecznoscia zachowania uczciwej konkurencji oraz
rownego traktowania oferentow.

Art. 17.

.Nadzor nad realizacja specjalizacji sprawuje Centrum Medycznego Ksztalcenia

Podyplomowego.

. Nadzorowi podlega w szczegolnosci:

1) zgodno$¢ realizacji zaj¢¢ z programem ksztatcenia;
2) prawidlowos¢ prowadzonej dokumentacji przebiegu ksztatcenia;

3) zapewnienie odpowiedniej jako$ci ksztatcenia.

. Nadzér, o ktorym mowa w ust. 1, wykonywany jest przez osoby upowaznione przez

dyrektora Centrum Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego do wykonywania czynnosci
kontrolnych, a w szczegdlnosci przez krajowych i1 wojewddzkich konsultantow w
dziedzinach odpowiednich dla danego rodzaju specjalizacji.

. Osoby, o ktorych mowa w ust. 3, wykonujac czynnosci kontrolne, za okazaniem

upowaznienia, maja prawo:
1) wstepu do pomieszczen dydaktycznych;

2) udzialu w zajeciach w charakterze obserwatora;
3) wgladu do prowadzonej przez organizatora ksztatcenia dokumentacji zwiazanej z
organizacja i przebiegiem ksztalcenia;
4) zadania od organizatora ksztatcenia ustnych i pisemnych wyjasnien;
5) badania opinii uczestnikdw ksztatcenia i kadry dydaktycznej;
6) udzialu w egzaminie koncowym w charakterze obserwatora.
Z przeprowadzonych czynnosci kontrolnych sporzadza sig protokol, ktory zawiera:
1) nazwg i adres siedziby organizatora ksztalcenia;

2) wskazanie miejsca odbywania ksztalcenia;
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3) date rozpoczecia i zakonczenia czynno$ci kontrolnych;

4) imiona i nazwiska 0s6b wykonujacych te czynnosci;

5) opis stanu faktycznego;

6) stwierdzone nieprawidlowosci;

7) wnioski 0s6b wykonujacych czynnosci kontrolne;

8) date 1 wskazanie miejsca sporzadzenia protokotu;

9) informacj¢ o braku zastrzezen albo informacj¢ o odmowie podpisania protokotu przez

organizatora ksztalcenia oraz o przyczynie tej odmowy.

6. Protokdt podpisuja osoby wykonujace czynno$ci kontrolne oraz osoba reprezentujaca
organizatora ksztatcenia.

7. Jezeli po sporzadzeniu protokotu, a przed jego podpisaniem, organizator ksztatcenia zgtosi
umotywowane zastrzezenia co do faktow stwierdzonych w trakcie kontroli 1 opisanych w
protokole, osoby wykonujace czynnosci kontrolne sa obowiazane zbada¢ dodatkowo te
fakty 1 uzupehi¢ protokot.

8. Odmowa podpisania protokotu przez organizatora ksztalcenia nie stanowi przeszkody do
podpisania protokotu przez osoby wykonujace czynnosci kontrolne.

9. Jeden egzemplarz protokotu przekazuje si¢ organizatorowi ksztatcenia.

10. Osoby wykonujace czynno$ci kontrolne sa obowigzane do zachowania w tajemnicy
informacji na temat organizacji i prowadzenia ksztalcenia oraz wynikow prowadzonego
postgpowania.

11. Organizator ksztalcenia, w terminie 7 dni od dnia otrzymania protokolu, ma prawo do
whniesienia zastrzezen do dyrektora Centrum Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego co
do sposobu przeprowadzenia czynnos$ci kontrolnych oraz ustalen zawartych w protokole.

12. Na podstawie ustalen zawartych w protokole dyrektor Centrum Medycznego Ksztalcenia
Podyplomowego wydaje organizatorowi ksztalcenia zalecenia pokontrolne, majace na celu
usunigcie stwierdzonych nieprawidlowosci, 1 okresla termin ich wykonania.

Art. 18.

Przepisow art. 11-17 nie stosuje si¢ do 0sob wykonujacych zawdéd medyczny, dla ktérych
zasady doskonalenia zawodowego okreslaja przepisy odrebne.

Rozdzial 4

Szczegdlne uprawnienia pracownikow zatrudnionych w niektérych
zakladach opieki zdrowotnej

Art. 19.
1. Wynagrodzenie pracownika:

1) zaktadu opieki zdrowotnej prowadzonego w formie jednostki budzetowej albo zaktadu

budzetowego w rozumieniu przepiséw o finansach publicznych,
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2) zaktadu opieki zdrowotnej utworzonego przez pracodawce na podstawie przepisow o
zakladach opieki zdrowotnej w celu udzielania §wiadczen zdrowotnych swoim

pracownikom

- sktada si¢ z wynagrodzenia zasadniczego przewidzianego dla zajmowanego stanowiska
pracy, dodatku funkcyjnego, dodatku za stopien lub tytut naukowy oraz dodatku za
wieloletnia pracg, z zastrzezeniem ust. 3.

2. Dodatek za wieloletnia pracg, o ktorym mowa w ust. 1, wynosi po 5 latach pracy 5%
miesigcznego wynagrodzenia zasadniczego. Dodatek ten wzrasta o 1% za kazdy dalszy rok
pracy az do osiagnigcia 20% miesigcznego wynagrodzenia zasadniczego.

3. Pracownikom zakladow opieki zdrowotnej prowadzonych w formie jednostki budzetowej,
utworzonej przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia, w celu udzielania $wiadczen
zdrowotnych osobom, wobec ktérych sad orzekl zastosowanie §rodka zabezpieczajacego
lub $rodka leczniczego, przystuguje oprocz sktadnikéw wynagrodzenia, o ktorych mowa w
ust. 1, dodatek w wysokosci od 10% do 50% miesigcznego wynagrodzenia zasadniczego.
Dodatek przystuguje pracownikom, ktdrzy przy wykonywaniu swoich obowiazkéw maja
bezposredni kontakt z osobami, wobec ktorych sad orzekt zastosowanie $rodka
zabezpieczajacego lub srodka leczniczego.

4. Pracownikom wykonujacym zawdd medyczny oraz innym pracownikom, ktorych praca
pozostaje w zwiazku z udzielaniem §wiadczen zdrowotnych, zatrudnionym w jednostce
organizacyjnej wigziennictwa, z tytulu pracy z osobami pozbawionymi wolnosci,
przystluguje dodatek w wysokosci od 10% do 50% miesigcznego wynagrodzenia
zasadniczego.

Art. 20.
1. Miesigczna stawka wynagrodzenia zasadniczego przystuguje za pelny wymiar czasu pracy.

2. Pracownikowi zatrudnionemu w niepelnym wymiarze czasu pracy wszystkie sktadniki
wynagrodzenia przystuguja w wysokosci proporcjonalnej do wymiaru czasu pracy
okreslonego w umowie o pracg.

3. Przy ustalaniu stawki dodatku funkcyjnego pracodawca powinien kierowaé si¢ w
szczegolnosci specyfika i charakterem wykonywanych zadan oraz wielkos$cia komorki
organizacyjnej zaktadu opieki zdrowotnej, w ktorej pracownik wykonuje prace.

Art. 21.

1. Za dilugoletnia prace pracownikowi, o ktorym mowa w art. 19, przystuguja nagrody
jubileuszowe w wysokosci:

1) 75% miesigcznego wynagrodzenia - po 20 latach pracy;

2) 100% miesigcznego wynagrodzenia - po 25 latach pracy;
3) 150% miesigcznego wynagrodzenia - po 30 latach pracy;
4) 200% miesigcznego wynagrodzenia - po 35 latach pracy;
5) 300% miesigcznego wynagrodzenia - po 40 latach pracy.

2. Do okresu pracy uprawniajacego do nagrody jubileuszowej wlicza si¢ wszystkie
poprzednie zakonczone okresy zatrudnienia oraz inne okresy, jezeli z mocy odrgbnych
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przepisow podlegaja one wliczeniu do okresu pracy, od ktorego zaleza uprawnienia
pracownicze.

3. W razie rGwnoczesnego pozostawania w wigcej niz jednym stosunku pracy do okresu pracy
uprawniajacego do nagrody jubileuszowej wlicza si¢ jeden z tych okresow.

4. Pracownik nabywa prawo do nagrody jubileuszowej w dniu uptywu okresu uprawniajacego
do nagrody.

5. Pracownik jest obowiazany udokumentowaé swoje prawo do nagrody jubileuszowe;j, jezeli
w jego aktach osobowych brak jest odpowiedniej dokumentacji.

6. Wyplata nagrody jubileuszowej powinna nastapi¢ niezwlocznie po nabyciu przez
pracownika prawa do tej nagrody.

7. Podstawg obliczenia nagrody jubileuszowej stanowi wynagrodzenie przystugujace
pracownikowi w dniu nabycia prawa do nagrody, a jezeli dla pracownika jest to
korzystniejsze - wynagrodzenie przystugujace w dniu jej wyptaty. Jezeli pracownik nabyt
prawo do nagrody jubileuszowej, bedac zatrudnionym w innym wymiarze czasu pracy niz
w dniu jej wyplaty, podstawe obliczenia nagrody stanowi wynagrodzenie przyslugujace
pracownikowi w dniu nabycia prawa do nagrody. Nagrodg¢ oblicza si¢ wedlug zasad
obowiazujacych przy ustalaniu ekwiwalentu pieni¢znego za urlop wypoczynkowy.

8. W razie ustania stosunku pracy w zwiazku z przejSciem pracownika na rent¢ z tytutu
niezdolnos$ci do pracy lub emeryturg¢ pracownikowi, ktéremu do nabycia prawa do nagrody
jubileuszowej brakuje mniej niz 12 miesigey, liczac od dnia rozwigzania stosunku pracy,
nagrodg t¢ wyplaca si¢ w dniu rozwigzania stosunku pracy.

Art. 22.

1. Pracownikowi, o ktérym mowa w art. 19, spetniajacemu warunki uprawniajace do
emerytury lub renty z tytulu niezdolnosci do pracy, ktérego stosunek pracy ustat w
zwiazku z przejsciem na emeryturg lub rentg, przystuguje jednorazowa odprawa pieni¢zna
w wysokosci:

1) jednomiesigcznego wynagrodzenia, jesli byl zatrudniony krocej niz 15 lat;
2) dwumiesigcznego wynagrodzenia, jesli byt zatrudniony co najmniej 15 lat;

3) trzymiesigcznego wynagrodzenia, jesli byt zatrudniony co najmniej 20 lat.

2. Odprawe pienigzna oblicza si¢ wedlug zasad obowiazujacych przy ustalaniu ekwiwalentu
pieni¢znego za urlop wypoczynkowy.

3. Okresy pracy 1 inne okresy uprawniajace do odprawy ustala si¢ wedlug zasad
obowiazujacych przy ustalaniu okreséw uprawniajacych do dodatku za wieloletnia pracg.

4. Pracownik, ktory otrzymatl odprawg, o ktdrej mowa w ust. 1, nie moze ponownie naby¢ do
niej prawa.

Art. 23.

Minister wiasciwy do spraw zdrowia w porozumieniu z ministrem wiasciwym do spraw pracy
okresli, w drodze rozporzadzenia, warunki wynagradzania za pracg pracownikéw, o ktorych
mowa w art. 19, w tym kwoty wynagrodzenia zasadniczego i tabele zaszeregowania
pracownikow oraz warunki ustalania i wyptacania innych sktadnikow wynagrodzenia, kierujac
si¢ zwlaszcza kwalifikacjami zawodowymi tych pracownikéw oraz zakresem $wiadczen
zdrowotnych udzielanych przez te zaktady.
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Rozdzial 5

Przepis koncowy

Art. 24.

Ustawa wchodzi w zZycie z dniem okreslonym w ustawie z dnia 21 pazdziernika 2008 r. -
Przepisy wprowadzajace ustawy z zakresu ochrony zdrowia.

MARSZALEK SEIMU

(-) Bronistaw KOMOROWSKI



