Projekt

ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIA"

w sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystow

Na podstawie art. 16 ust. 2 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i

lekarza dentysty (Dz. U. z 2005 r. Nr 226, poz. 1943, z pozn. zm.?) zarzadza sie, co

nastepuje:

Rozdziat 1

Przepisy ogéine

§ 1. Rozporzgdzenie okresla:

1)
2)
3)

wykaz specjalnosci lekarskich i lekarsko-dentystycznych;

ramowe programy specjalizacji;

warunki, jakim powinny odpowiadac jednostki organizacyjne prowadzace
szkolenie specjalizacyjne;

sposob, czas i szczegotowy tryb odbywania szkolenia specjalizacyjnego;
sposob i tryb sktadania Panstwowego Egzaminu Specjalizacyjnego;
sposob powotywania i odwotywania przewodniczacego i czionkdéw
Panstwowej Komisji Egzaminacyjnej oraz wysokosc¢ ich wynagrodzenia;

warunki i tryb uznawania tytutu specjalisty uzyskanego za granica;

Y Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej - zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2
rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 18 lipca 2006 r. w sprawie szczegotowego zakresu
dziatania Ministra Zdrowia (Dz.U. Nr 131, poz. 924).

% Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz.U. z 2006 r. Nr 117, poz. 790, Nr
191, poz. 1410 i Nr 220, poz. 1600 oraz z 2007 r. Nr 123, poz. 849 oraz z 2008 r. Nr 58, poz. 351.



8) warunki i tryb uznawania programu szkolenia odbytego w kraju lub za
granicg za réwnowazny w catosci albo w czesci ze zrealizowaniem
obowigzujgcego programu szkolenia w danej specjalizacji;

9) szczegotowy tryb finansowania szkolenia specjalizacyjnego odbywanego

w trybie rezydentury.

§ 2. llekro¢ w rozporzadzeniu jest mowa o lekarzu, nalezy przez to rozumiec

réwniez lekarza dentyste.
Rozdziat 2
Wykaz specjalnosci lekarskich i lekarsko-dentystycznych

§ 3. Ustala sie wykaz specjalnosci:
1) lekarskich,
2) lekarsko-dentystycznych

— stanowigcy zatgcznik nr 1 do rozporzadzenia.
Rozdziat 3
Ramowe programy specjalizacji lekarskich i lekarsko-dentystycznych

§ 4. Ustala sie ramowy program specjalizacji w dziedzinach medycyny, zawierajacy:

1) zakres wymaganej wiedzy teoretycznej i wymaganych umiejetnosci praktycznych,
ktore lekarz jest obowigzany opanowac w trakcie specjalizaciji;

2) formy i metody pogtebiania i uzupetniania wiedzy teoretycznej oraz nabywania i
doskonalenia umiejetnosci praktycznych;

3) okres trwania specjalizacji;

4) formy i metody kontroli wraz z oceng wiedzy teoretycznej i nabytych umiejetnosci
praktycznych;

5) kolejnos¢  sktadania  poszczegolnych  czesci  Panstwowego  Egzaminu

Specjalizacyjnego, zwanego dalej ,,PES”, oraz jego zakres i strukture;



6) warunki jakie musi spetni¢ jednostka, aby uzyska¢ wpis na liste jednostek

uprawnionych do ksztatcenia specjalizacyjnego

§5.1. Formy i metody pogtebiania i uzupetniania wiedzy teoretycznej oraz
nabywania i doskonalenia umiejetnosci praktycznych obejmujg w szczegdlnosci:
1) kurs specjalizacyjny wprowadzajgcy w pierwszym roku odbywania specjalizacji
obejmujacy w szczegolnosci:
a) podstawy dobrej praktyki lekarskiej, w tym zasady praktyki opartej na rzetelnych i
aktualnych publikacjach,
b) podstawy farmakoekonomiki,
c) formalnoprawne podstawy doskonalenia zawodowego lekarzy,
d) podstawy onkologii i medycyny paliatywnej,
e) zasady wspotpracy z lekarzem medycyny rodzinne;,
f) wprowadzenie do przedmiotow Kklinicznych objetych programem danej
specjalizacji;

2) jednolity dla wszystkich specjalnosci, z wyjatkiem specjalizacji w dziedzinie zdrowia
publicznego, kurs specjalizacyjny w zakresie zdrowia publicznego - zakohczony
kolokwium, obejmujacy w szczegdlnosci nastepujgce zagadnienia:

a) promocje zdrowia,

b) prawo medyczne,

c) bioetyke,

d) organizacje i ekonomike zdrowia,
e) orzecznictwo lekarskie;

3) kursy specjalizacyjne obejmujgce zakres wymaganej wiedzy teoretycznej, ktorg
lekarz jest obowigzany opanowac w trakcie specjalizacij;

4) samoksztatcenie, w tym napisanie pracy pogladowej lub opublikowanie w
recenzowanym czasopismie medycznym pracy oryginalnej, ktérej temat odpowiada
programowi wilasciwej specjalizacji, zwanej dalej "praca oryginalng", oraz
studiowanie zalecanego pismiennictwa;

5) wykonanie i uczestniczenie w wykonywaniu w ustalonej liczbie okreslonych

zabiegow lub procedur medycznych:



a) wykonywanych z asystg lub pod nadzorem kierownika specjalizacji lub
wyznaczonego przez niego lekarza specjalisty albo z asystg lub pod nadzorem
kierownika okreslonego stazu lub wyznaczonego przez niego lekarza specjalisty -
oznaczonych kodem "A",

b) w ktorych lekarz uczestniczy jako pierwsza asysta - oznaczonych kodem "B";

staze kierunkowe obejmujgce szczegdtowo okreslony zakres wiedzy teoretycznej i

umiejetnosci praktycznych, ktoére lekarz jest obowigzany zrealizowa¢ w ramach

danego stazu, w tym wykonanie lub uczestniczenie w wykonywaniu ustalone;j liczby
okreslonych zabiegéw lub procedur medycznych, o ktéorych mowa w pkt 5 :

a) w specjalizacjach w dziedzinach: alergologii, angiologii, balneologii i medycynie
fizykalnej, chorobach ptuc, chorobach zakaznych, diabetologii, endokrynologii,
diabetologii i chorobach metabolicznych, gastroenterologii, geriatrii, hematologii,
hipertensjologii, kardiologii, medycynie nuklearnej, medycynie paliatywnej,
nefrologii, onkologii klinicznej, reumatologii, toksykologii klinicznej, - staz
kierunkowy w zakresie chorob wewnetrznych, obejmujacy okres pierwszych 24
miesiecy odbywania specjalizacji, oraz w dziedzinach: farmakologii klinicznej,
immunologii klinicznej, medycynie pracy, medycynie sportowej, transfuzjologii
klinicznej - staz kierunkowy w chorobach wewnetrznych obejmujacy okres
pierwszych 12 miesiecy odbywania specjalizacji,

b) w specjalizacjach w dziedzinach: kardiologii dzieciecej, neonatologii, neurologii
dzieciecej - staz kierunkowy w zakresie pediatrii, obejmujgcy okres pierwszych
36 miesiecy odbywania specjalizacji oraz w onkologii i hematologii dzieciecej —
staz kierunkowy w zakresie pediatrii obejmujgcy okres pierwszych 24 miesiecy
odbywania specjalizacji,

c) w specjalizacjach w dziedzinach: chirurgii klatki piersiowej, chirurgii naczyniowe;,
chirurgii onkologicznej, chirurgii plastycznej, estetycznej i rekonstrukcyjnej,
kardiochirurgii, transplantologii klinicznej, urologii - staz kierunkowy w zakresie
chirurgii ogolnej, obejmujacy okres pierwszych 24 miesiecy odbywania
specjalizacji oraz w dziedzinach chirurgii szczekowo-twarzowej, neurochirurgii,

ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, otorynolaryngologii, potoznictwie i



ginekologii — staz kierunkowy w zakresie chirurgii ogolnej obejmujacy okres
pierwszych 12 miesiecy odbywania specjalizacji,

d)w specjalizacjach w dziedzinach: audiologii i foniatrii, otorynolaryngologii
dzieciecej - staz kierunkowy w zakresie otorynolaryngologii, obejmujacy okres
pierwszych 24 miesiecy odbywania specjalizacji,

e)w specjalizacji w dziedzinie urologii dzieciecej - staz kierunkowy w zakresie
chirurgii dzieciecej, obejmujgcy okres pierwszych 36 miesiecy odbywania
specjalizacji,

f) w specjalizacji w dziedzinie ginekologii onkologicznej - staz kierunkowy w
zakresie potoznictwa i ginekologii, obejmujgcy okres pierwszych 24 miesiecy
odbywania specjalizacji,

g) w specjalizacji w dziedzinie psychiatrii dzieci i mtodziezy - staz kierunkowy w
zakresie psychiatrii, obejmujgcy okres pierwszych 12 miesiecy odbywania
specjalizacji oraz w dziedzinie seksuologii — staz kierunkowy w zakresie
psychiatrii obejmujgcy okres pierwszych 24 miesiecy odbywania specjalizaciji,

h) w specjalizacji w dziedzinie neuropatologii - staz kierunkowy w zakresie
patomorfologii, obejmujacy okres pierwszych 24 miesiecy odbywania specjalizacij;

7) petnienie dyzurow medycznych, ktore lekarz jest obowigzany peini¢ w czasie
realizacji programu odpowiedniej specjalizacji, w dziedzinie medycyny wymagajgce;j

petnienia dyzuréw w liczbie godzin i miejscu okreslonym w tym programie w

maksymalnym czasie pracy dopuszczonym przepisami o zaktadach opieki

zdrowotnej chyba, Zze program specjalizacji nie przewiduje realizacji dyzuréw
medycznych.

2. Program kursu specjalizacyjnego w zakresie zdrowia publicznego ustala zespot

ekspertéw, o ktérym mowa w § 8 ust. 1, i zatwierdza minister wiasciwy do spraw

zdrowia.

§ 6. Okres trwania specjalizacji jest:
1) w dziedzinach: periodontologia, stomatologia dziecieca i stomatologia
zachowawcza z endodoncjg - nie krotszy niz 3 lata, a w przypadku lekarzy

dentystow posiadajgcych specjalizacje | stopnia w zakresie stomatologii ogolnej lub



odpowiednig specjalizacje Il stopnia albo tytut specjalisty w innej dziedzinie
stomatologii - nie krotszy niz 2 lata;

2) w dziedzinach: medycyna rodzinna, zdrowie publiczne oraz chirurgia
stomatologiczna, ortodoncja, protetyka stomatologiczna - nie krétszy niz 4 lata, a w
przypadku lekarzy albo lekarzy dentystow posiadajacych odpowiednig specjalizacje
| stopnia lub specjalizacje | i Il stopnia lub tytut specjalisty w odpowiedniej
dziedzinie medycyny - nie krotszy niz 3 lata;

3) w dziedzinach: anestezjologia i intensywna terapia, chirurgia dziecieca, chirurgia
klatki piersiowej, chirurgia ogolna, kardiochirurgia, neurochirurgia, ortopedia i
traumatologia narzadu ruchu, otorynolaryngologia, potoznictwo i ginekologia,
urologia - nie krotszy niz 6 lat, a w przypadku lekarzy posiadajgcych odpowiednig
specjalizacje | stopnia - nie krétszy niz 4 lata, natomiast w przypadku lekarzy
posiadajgcych odpowiednig specjalizacje | i Il stopnia lub tytut specjalisty w
odpowiedniej dziedzinie medycyny - nie krotszy niz 3 lata;

4) w dziedzinie chirurgia szczekowo-twarzowa - nie krotszy niz 6 lat, natomiast jezeli
lekarz posiada jednoczesnie prawo wykonywania zawodu lekarza i prawo
wykonywania zawodu lekarza dentysty albo odpowiednig specjalizacje | stopnia -
nie krétszy niz 5 lat, a w przypadku lekarza posiadajgcego odpowiednig
specjalizacje Il stopnia lub tytut specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny -
nie krotszy niz 4 lata;

5) w specjalizacji w dziedzinie onkologii klinicznej dla lekarzy posiadajgcych
specjalizacje Il stopnia w dziedzinie chemioterapii nowotwordéw - nie krotszy niz 6
miesiecy;

6) w zakresie pozostatych specjalnosci podstawowych - nie krotszy niz 5 lat, w
przypadku lekarzy posiadajacych odpowiednig specjalizacje | stopnia - nie krotszy
niz 3 lata, a w przypadku lekarzy posiadajacych odpowiednig specjalizacje Il
stopnia lub tytut specjalisty w podstawowej dziedzinie medycyny - nie krotszy niz 2

lata.

§ 7. Sprawdzanie wiedzy teoretycznej i nabytych umiejetnosci praktycznych, o

ktoérych mowa w § 4 pkt 4, obejmuje w szczegdlnosci:



1) ztozenie kolokwiow czgstkowych z zakresu wiedzy teoretycznej i zaliczanie
sprawdzianbw z umiejetnosci praktycznych potwierdzonych wykonanymi
samodzielnie przez lekarza zabiegami i procedurami medycznymi;

2) ztlozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej i zaliczenie sprawdzianu z
umiejetnosci praktycznych potwierdzonych wykonanymi samodzielnie przez lekarza
zabiegami i procedurami medycznymi, objetych programem stazu kierunkowego;

3) zlozenie sprawdzianu z zakresu okreslonego programem kursu szkoleniowego;

4) ocene ztozonej pracy pogladowej lub pracy oryginalnej oraz ocene znajomosci
zalecanego pismiennictwa w ramach Kkolokwidow przewidzianych programem

specjalizaciji.

§ 8. 1. Program specjalizacji opracowuje i aktualizuje zespdt ekspertéw powotany
przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

2. Program specjalizacji redaguje, zgodnie z zasadami dydaktyki i metodologii
ksztatcenia, Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego, zwane dalej "CMKP", i
zatwierdza minister wtasciwy do spraw zdrowia.

3. Minister wiasciwy do spraw zdrowia powotuje zespot ekspertdw, o ktébrym mowa
w ust. 1, na wniosek Dyrektora CMKP, sposrod lekarzy posiadajacych specjalizacje w
dziedzinie medycyny, dla ktérej ma by¢ opracowany program specjalizacji, w
szczegolnosci sposréd os6b zgtoszonych przez konsultanta krajowego w danej
dziedzinie medycyny, stowarzyszenia lekarskiego, zwanego dalej "towarzystwem
naukowym", CMKP oraz Naczelng Rade Lekarska, zwang dalej ,NRL”

4. Na przewodniczgcego zespotu ekspertéw, o ktérym mowa w ust. 1, minister
wiasciwy do spraw zdrowia powotuje konsultanta krajowego w dziedzinie medycyny, dla
ktérej ma by¢ opracowany program specjalizaciji.

5. CMKP koordynuje i organizuje dziatania zwigzane 2z opracowaniem oraz
aktualizacjg programow specijalizacji.

6. CMKP podaje do wiadomosci zatwierdzone programy specjalizacji, w formie
publikaciji i informacji na stronie internetowej CMKP.

7. Program specjalizacji w danej dziedzinie medycyny w przypadku lekarza

posiadajgcego specjalizacje | stopnia lub Il stopnia lub tytut specjalisty w odpowiedniej



dziedzinie medycyny powinien uwzglednia¢ zakres wiedzy teoretycznej lub umiejetnosci

praktycznych lekarza oraz okres odbytej specjalizacji.
Rozdziat 4

Warunki, jakim powinny odpowiada¢ jednostki organizacyjne prowadzace

specjalizacje

§ 9. 1. Specjalizacja moze by¢ prowadzona przez jednostki organizacyjne, o ktérych

mowa w art. 19:

1) ust. 1 pkt 1 i 2 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza
dentysty, zwanej dalej "ustawg", po uzyskaniu przez te jednostki wpisu na liste
prowadzong przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia,

2) ust. 1 pkt 3 ustawy, po uzyskaniu wpisu do rejestru podmiotéw prowadzacych
ksztatcenie podyplomowe lekarzy i lekarzy dentystow

- jezeli spetniajg warunki okreslone w ust. 2.

2. Jednostka organizacyjna, o ktérej mowa w ust. 1, ubiegajaca sie o prowadzenie
specjalizacji jest obowigzana spetnia¢ nastepujgce warunki:

1) jest jednostka, ktorej dziatalno$¢ odpowiada profilowi prowadzonej specjalizacji, albo
ma w swojej strukturze organizacyjnej oddziaty szpitalne Iub inne komorki
organizacyjne o profilu odpowiadajgcym prowadzonej specjalizacji, a jezeli zamierza
prowadzic¢ specjalizacje w dziedzinie:

a) medycyna rodzinna:
— regionalny osrodek ksztatcenia lekarza rodzinnego albo
— osrodek ksztatcenia lekarza rodzinnego,
b) zdrowie publiczne - osrodek ksztatcenia lekarzy w zakresie zdrowia publicznego;

2) zapewnia warunki merytoryczne i organizacyjne, umozliwiajgce realizacje programu
specjalizacji okreslonej liczbie lekarzy;

3) powotata komisje sprawujgce nadzor lub zapewnia petnienie nadzoru w ramach
istniejgcej struktury organizacyjnej:

a)w przypadku szpitali - nad jakoscig dziatalnosci dydaktycznej i leczniczej, a w
szczegoblnosci nad:

— ksztatceniem podyplomowym lekarzy,



— analizg skutecznosci leczenia,
— analizg przyczyn zgonow,
— zakazeniami szpitalnymi,

b)w przypadku innych jednostek organizacyjnych - nad jakoscig dziatalnosci
dydaktycznej w zakresie ksztatcenia podyplomowego lekarzy ;

4) zatrudnia w oddziatach szpitalnych lub w komdrkach organizacyjnych, o ktorych

mowa w pkt 1:

a)co najmniej dwodch lekarzy z tytutem specjalisty lub z drugim stopniem
specjalizacji w odpowiedniej dziedzinie medycyny lub

b) co najmniej dwoch lekarzy z tytutem specjalisty lub drugim stopniem specjalizaciji
w dziedzinie pokrewnej - w przypadku specjalnosci, dla ktérych przepisy
obowigzujgce przed dniem wejscia w zycie rozporzadzenia Ministra Zdrowia i
Opieki Spotecznej z dnia 25 marca 1999 r. w sprawie specjalizacji lekarzy i
lekarzy stomatologéw (Dz. U. Nr 31, poz. 302 i Nr 61, poz. 676 oraz z 2000 r. Nr
6, poz. 84) nie przewidywaly uzyskania Il stopnia specjalizacji lub tytutu
specjalisty, lub

c) co najmniej jednego lekarza z tytutem specjalisty lub drugim stopniem
specjalizacji w odpowiedniej dziedzinie stomatologii - w przypadku jednostek
organizacyjnych lub komodrek organizacyjnych realizujgcych specjalizacje w
dziedzinach stomatologii, z wyjatkiem chirurgii szczekowo-twarzowej;

d) co najmniej jednego lekarza z tytutem specjalisty lub drugim stopniem
specjalizacji w dziedzinie farmakologii klinicznej, w przypadku specjalizacji w
dziedzinie farmakologii klinicznej;

5) zapewnia:

a) petnienie obowigzkow kierownikéw specjalizacji przez lekarzy:

- posiadajacych tytut specjalisty lub specjalizacje 11° w odpowiedniej dziedzinie

medycyny,

— posiadajacych specjalizacje lub tytut specjalisty w dziedzinie medycyny
rodzinnej prowadzacych indywidualne specjalistyczne praktyki lekarza
rodzinnego lub udzielajgcych $wiadczen zdrowotnych w ramach grupowej

praktyki lekarskiej albo



— zatrudnionych w zakfadach opieki zdrowotnej w poradniach lekarza rodzinnego
lub poradniach udzielajgcych swiadczen zdrowotnych w zakresie kompetencji
lekarza rodzinnego,

b) prowadzenie szkolenia specjalizacyjnego przez lekarzy posiadajacych Il stopien
specjalizacji lub tytut specjalisty w dziedzinach medycyny okreslonych programem
specjalizacji w zakresie medycyny rodzinnej, zatrudnionych w poradniach
specjalistycznych zaktadow opieki zdrowotnej lub prowadzacych indywidualng
specjalistyczng praktyke lekarskg w tej dziedzinie medycyny, jezeli jest jednostkg
organizacyjng posiadajagcg w swojej strukturze osrodek ksztatcenia lekarza
rodzinnego;

6) zapewnia petnienie obowigzkéw kierownika specjalizacji przez lekarzy
posiadajgcych Il stopien specjalizacji w zakresie epidemiologii, organizacji ochrony
zdrowia, jezeli jest jednostkg organizacyjng posiadajacg w swojej strukturze osrodek
ksztatcenia lekarzy w zakresie zdrowia publicznego;

7) zapewnia realizacje procedur z zakresu anestezjologii i intensywnej terapii, jezeli
wykonywane sg zabiegi operacyjne lub inne zabiegi, lub procedury medyczne w
znieczuleniu ogdélnym, albo jezeli wymog ten jest okreslony jako niezbedny do
realizacji programu w danej specjalizaciji;

8) posiada sprzet i aparature medyczng niezbedne do realizacji zadan okreslonych
programem specjalizacji oraz spetnia warunki wiasciwe dla danej specjalizacji,
okreslone w programie specjalizacij;

9) udziela swiadczen zdrowotnych odpowiedniego rodzaju, w odpowiednim zakresie i
liczbie, umozliwiajgcych zrealizowanie programu specjalizacji okre$lonej liczbie
lekarzy;

10) udziela catodobowych swiadczen zdrowotnych osobom hospitalizowanym i
niewymagajacym hospitalizacji, w stanach zagrozenia zdrowia i zycia oraz w innych
przypadkach niecierpigcych zwioki, jezeli jest zaktadem opieki zdrowotnej i zamierza
prowadzi¢ specjalizacje w dziedzinie medycyny wymagajgcej petnienia dyzurow
medycznych, zgodnie z programem specjalizacji, albo udziela tych Swiadczeh z

wykorzystaniem zmianowego lub rownowaznego czasu pracy;
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11) zapewnia lekarzom odbywajgcym specjalizacje petnienie dyzurow medycznych w
liczbie godzin okreslonej programem danej specjalizacji lub prace w systemie
zmianowym lub réwnowaznym czasie pracy, dopuszczonym przepisami O
zaktadach opieki zdrowotnej,

12) zawarta porozumienie z podmiotami, o ktérych mowa w ust. 3, w celu umozliwienia
zrealizowania przez lekarza stazy kierunkowych okreslonych programem
specjalizacji, ktérych realizacji nie moze zapewni¢ w ramach swojej struktury
organizacyjnej.

3. Staze kierunkowe moga by¢ prowadzone przez jednostki organizacyjne
spetniajgce warunki, o ktérych mowa w ust. 2:

1) po uzyskaniu wpisu na liste podmiotow prowadzacych staz kierunkowy, prowadzong
przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia - w przypadku jednostek, o ktérych
mowa w art. 19 ust. 1 pkt 1i 2 ustawy;

2) po uzyskaniu wpisu do rejestru podmiotow prowadzacych ksztatcenie podyplomowe
lekarzy i lekarzy dentystow - w przypadku jednostek, o ktérych mowa w art. 19 ust. 1
pkt 3 ustawy.

4. Jednostka organizacyjna, o ktérej mowa w art. 19 ust. 1 pkt 1 albo 2 ustawy, albo
podmiot prowadzacy rejestr podmiotow prowadzacych ksztatcenie podyplomowe lekarzy
i lekarzy dentystow w przypadku jednostki, o ktérej mowa w art. 19 ust. 1 pkt 3 ustawy,
na wniosek tej jednostki, przedstawia CMKP, w celu uzyskania opinii powotanego przez
ministra wtasciwego do spraw zdrowia zespotu ekspertdw o spetnieniu przez jednostke
warunkow, o ktérych mowa w ust. 2 oraz w § 4 pkt 6, informacje zawierajaca dane i
opinie okreslone w ust. 2 oraz dane o podmiotach, o ktérych mowa w ust. 3, oraz
okresla maksymalng liczbe miejsc szkoleniowych.

5. W sktad zespotu ekspertéw, o ktérym mowa w ust. 4, minister wiasciwy do spraw
zdrowia powotuje pieciu lekarzy specjalistow w danej dziedzinie medycyny lub w
dziedzinie pokrewnej:

1) przewodniczacego zespotu - lekarza zaproponowanego przez Kkonsultanta
krajowego w danej dziedzinie medycyny;

2) 4 cztonkow zespotu:
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a) 2 - sposréd osdb zaproponowanych przez konsultanta krajowego w danej

dziedzinie medycyny lub dziedzinie pokrewnej,

b) 1 - sposrdd oséb zaproponowanych przez towarzystwo naukowe,

c) 1 - sposrdéd osob zaproponowanych przez NRL.

6. Zespot ekspertow, o ktorym mowa w ust. 4, zbiera sie w miare potrzeby, nie
rzadziej niz raz na kwartat, celem wydania opinii o spetnieniu przez jednostke
warunkow, o ktérych mowa w ust. 2.

7. Minister wtasciwy do spraw zdrowia, na podstawie przedstawionej przez
Dyrektora CMKP opinii zespotu ekspertow, o ktorym mowa w ust. 4, dokonuje wpisu
jednostki organizacyjnej, o ktérej mowa w art. 19 ust. 1 pkt 1 albo 2 ustawy, na liste, o
ktérej mowa w ust. 1 pkt 1 oraz w ust. 3 pkt 1, wraz z maksymalng liczbg miejsc
szkoleniowych w zakresie danej specjalizacji dla lekarzy mogacych odbywaé te
specjalizacje w komorce organizacyjnej wchodzacej w jej sktad na okres 5 lat. W
przypadku jednostki, o ktérej mowa w art. 19 ust. 1 pkt 3 ustawy, Dyrektor CMKP
informacje i opinie zespotu ekspertow, o ktorym mowa w ust. 4, przekazuje niezwtocznie
podmiotowi prowadzgcemu rejestr podmiotdw prowadzacych ksztatcenie podyplomowe
lekarzy i lekarzy dentystéw.

8. Na liste prowadzong przez ministra wiasciwego do spraw zdrowia moze by¢
wpisana grupa jednostek spetniajgcych warunki, o ktérych mowa w wust. 1, i
zapewniajgcych realizacje petnego programu specjalizacji na podstawie porozumienia
pomiedzy jednostkami wraz ze wskazaniem jednostki koordynujacej realizacje
programu specjalizacji.

9. Przed wpisaniem albo odmowg wpisu jednostki na liste, o ktérej mowa w ust. 1,
minister wtasciwy do spraw zdrowia moze zwrdci¢ sie do konsultanta krajowego w danej
dziedzinie medycyny o wydanie dodatkowej opinii, na podstawie ktorej moze wpisac
jednostke na te liste albo odmowic¢ wpisu.

10. Minister wiasciwy do spraw zdrowia, dokonuje wpisu na liste podmiotow
prowadzacych staz kierunkowy, wraz z maksymalng liczbg miejsc szkoleniowych dla
lekarzy odbywajgcych staz kierunkowy w tych podmiotach. Przepisy ust. 4-7 stosuje sie

odpowiednio.
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11. Aktualne listy, o ktérych mowa w ust. 1 i 3, minister wtasciwy do spraw zdrowia
publikuje na stronie internetowej urzedu obstugujacego tego ministra. .

12. W przypadku zmiany formy prawnej jednostki organizacyjnej wpisanej na liste, o
ktérej mowa w ust. 1 i 3, albo jej reorganizacji, jednostka ta moze prowadzi¢
specjalizacje lub staz kierunkowy, jezeli ztozy oswiadczenie do Wojewddzkiego Centrum
Zdrowia Publicznego, zwanego dalej "WCZP", o spetnianiu wymagan okreslonych w ust.
2.

13. Jednostka, o ktérej mowa w ust. 1 i 3, niezwtocznie po zmianie formy prawnej
wystepuje do CMKP o wydanie opinii, o ktérej mowa w ust. 4.

14. W przypadku negatywnej opinii zespotu ekspertow, o ktorej mowa w ust. 4,
wydanej jednostce, o ktérej mowa w art. 19 ust.1 ustawy, minister wtasciwy do spraw
zdrowia wykresla jednostke organizacyjng z listy, o ktorej mowa w ust. 1 3.

15. Jednostka, o ktorej mowa w ust. 1 i 3, w przypadku gdy przestaje spetniac
warunki niezbedne do uzyskania wpisu na liste, o ktérej mowa w ust. 1 i 3, powiadamia
niezwtocznie o tym fakcie WCZP i CMKP.

16. Maksymalna liczba miejsc szkoleniowych, o ktérej mowa w ust. 7, ulega
zmniejszeniu w zakresie danej specjalizacji w przypadku nieprzyjecia lekarza
skierowanego do odbywania specjalizacji w trybie, o ktérym mowa w § 19 ust. 5 pkt 1,

przez jednostke, o ktérej mowa w § 19 ust. 7, odpowiednio do liczby nieprzyjetych osob.

§ 10. 1. Kursy specjalizacyjne objete programem danej specjalizacji mogg by¢
prowadzone przez jednostki organizacyjne, o ktéorych mowa w art. 19 ust. 1 ustawy, po
uzyskaniu pozytywnej opinii konsultanta krajowego w danej dziedzinie medycyny oraz
wpisu na liste prowadzong przez CMKP, o ktérej mowa w ust. 4.

2. Podmiot zamierzajgcy prowadzi¢ kurs specjalizacyjny objety programem danej
specjalizacji przedstawia CMKP, w terminie do dnia 15 listopada kazdego roku,
informacje zawierajgce dane obejmujace:

1) nazwe i siedzibe jednostki organizacyjnej lub imie, nazwisko i adres osoby fizyczne;j
zamierzajgcej prowadzi¢ kurs;

2) imie i nazwisko oraz kwalifikacje zawodowe osoby majgcej by¢ kierownikiem kursu;

3) program kursu zawarty w programie specjalizacji okreslajacy:

a) cel szkolenia,
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b) wymagane kwalifikacje uczestnikow kursu,
c) okres i sposob realizacji programu szkolenia,
d) zakres tematyczny oraz tres¢ szkolenia teoretycznego i praktycznego,
€) sposbb oceny nabytej wiedzy i umiejetnosci praktycznych;
4) regulamin kursu specjalizacyjnego okreslajacy:
a) zasady i sposob naboru uczestnikow,
b) prawa i obowigzki uczestnikdw szkolenia,
c) zakres obowigzkow wyktadowcow i innych prowadzacych szkolenie teoretyczne i
zajecia praktyczne,
d) sposob oceny organizacji i przebiegu szkolenia przez uczestnikow kursu;
5) charakterystyke bazy dydaktycznej i szkolenia praktycznego;
6) kwalifikacje kadry dydaktycznej;
7) termin, miejsce oraz liczbe os6b mogacych uczestniczy¢ w kursie.
3. CMKP koordynuje organizacje kursow zgodnie z wymogami odpowiednich
specjalizacji oraz liczbg i rozmieszczeniem regionalnym lekarzy odbywajgcych
specjalizacje w poszczegolnych dziedzinach medycyny.
4. CMKP publikuje, w terminie do dnia 31 grudnia kazdego roku, na stronie
internetowej CMKP, liste podmiotéw prowadzacych okreslonego rodzaju kurs

specjalizacyjny objety programem specjalizacji, o ktorych mowa w ust. 1.

Rozdziat 5

Specjalizacja
§ 11. 1. Lekarz posiadajacy prawo wykonywania zawodu lekarza moze uzyskac tytut
specjalisty w wybranej dziedzinie medycyny, o ktérej mowa w zatgczniku nr 1 do
rozporzadzenia, po spetnieniu warunkéw okreslonych w zatgczniku nr 2 do
rozporzadzenia.
2. Specjalnosci, w ktoérych lekarz posiadajgcy odpowiednig specjalizacje | lub Il
stopnia lub tytut specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny lub specjalizacje w

dziedzinie medycyny rodzinnej moze uzyskac tytut specjalisty w okreslonej innej
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dziedzinie medycyny po odbyciu specjalizacji zgodnie z programem, o ktérym mowa w
ust. 4, okresla zatacznik nr 3 do rozporzadzenia.

3. Lekarz odbywajacy specjalizacje jest obowigzany do zrealizowania wszystkich
elementéw programu specjalizacji danej specjalnosci, z zastrzezeniem § 23 ust. 8.

4. Lekarz odbywa specjalizacje zgodnie z programem specjalizaciji.

5. Jednostka organizacyjna uprawniona do szkolenia, o ktérej mowa w art.19 ust. 1

ustawy nie pobiera optfat za ksztatcenie specjalizacyjne.

§ 12. 1. Lekarz odbywa specjalizacje przez caty okres jej trwania w czasie rGwnym
czasowi pracy lekarza zatrudnionego w zaktadzie opieki zdrowotnej, o ktorym mowa
w art. 32g ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakfadach opieki zdrowotnej (Dz. U. z
2007 r. Nr 14, poz. 89) oraz petni dyzury lub pracuje w systemie zmianowym lub
rownowaznym w maksymalnym czasie pracy dopuszczonym przepisami 0
zaktadach opieki zdrowotne;j.

2. Jednostka, w ktorej lekarz odbywa specjalizacje w trybie rezydentury, zawiera z
ministrem wiasciwym do spraw zdrowia umowe na finansowanie rezydentury zwang
dalej ,umowag rezydencka”,

3. Do zawarcia umowy rezydenckiej niezbedne jest przestanie do ministra
wtasciwego do spraw zdrowia w szczegolnosci nastepujgcych dokumentow:

1) wykazu lekarzy skierowanych do odbycia specjalizacji na podstawie postepowania
kwalifikacyjnego, zatrudnionych w jednostce na podstawie umowy o prace, na czas
trwania specjalizacj;

2) kopii aktualnego wypisu z rejestru zaktadoéw opieki zdrowotnej lub Krajowego
Rejestru Sgdowego lub ewidencji dziatalnosci gospodarczej;

3) kopie skierowania lekarza z WCZP;

4) kopie karty szkolenia specjalizacyjnego.

§ 13. 1. Okres trwania specjalizacji odbywanej na zasadach, o ktérych mowa w art.
16 ust. 1b albo ust. 1i ustawy, moze byC przedtuzony nie wiecej niz o potowe okresu

trwania specjalizacji, z zastrzezeniem ust. 2 i 3.
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2. Okres trwania specjalizacji odbywanej na zasadach, o ktérych mowa w art. 16
ust. 1b ustawy, moze by¢ dodatkowo przedtuzony o okres udzielonego lekarzowi przez
pracodawce urlopu wychowawczego na zasadach okreslonych w odrebnych przepisach.

3. Okres trwania specjalizacji odbywanej na zasadach, o ktérych mowa w art. 16
ust. 1b i ust. 1i ustawy, ulega przedtuzeniu o okres oczekiwania na miejsce szkoleniowe
w innej jednostce, jezeli jednostka szkolgca przestaje spetnia¢ wymagania okreslone w
§ 9 ust. 2.

§14.1. Umowa o prace w ramach rezydentury zawierana jest na podstawie

skierowania, o ktérym mowa w § 19 ust. 5 pkt 1.

2. Okres, na jaki zawierana jest umowa o prace w ramach rezydentury, odpowiada
okresowi trwania specjalizaciji.

3. Okres trwania specjalizacji w ramach rezydentury ulega przedtuzeniu o czas
nieobecnosci w pracy:

1) w przypadkach okreslonych w art. 92, 176-179, 185, 187 i 188 Kodeksu pracy;

2) w przypadkach przewidzianych w art. 2 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r. o
Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spotecznego w razie choroby i
macierzynstwa (Dz. U. z 2005 r. Nr 31, poz. 267, z 2006 r. Nr 221, poz. 1615 oraz z
2007 r. Nr 47, poz. 318);

3) z powodu urlopu bezptatnego udzielonego przez pracodawce, jednak nie dtuzej niz
3 miesigce w okresie trwania specjalizaciji.

4. Przedtuzenie okresu trwania specjalizacji w ramach rezydentury tgcznie nie moze

by¢ dtuzsze niz o rok, z zastrzezeniem ust. 5.

5. Okres trwania specjalizacji w ramach rezydentury moze ulec dodatkowo
przedtuzeniu o czas:

1) udzielonego przez pracodawce urlopu wychowawczego na zasadach okreslonych w
odrebnych przepisach, nie dtuzszy jednak niz o rok;

2) urlopu bezptatnego, nie diuzszego niz rok, udzielonego przez pracodawce w celu
odbycia stazu zagranicznego zgodnego z programem odbywanej specjalizacji, po
uzyskaniu zgody kierownika specjalizacji - w przypadku nieuzyskania zgody ministra

wilasciwego do spraw zdrowia na uznanie tego stazu za réwnowazny ze
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zrealizowaniem odpowiedniej czeSci programu specjalizacji, z zastrzezeniem § 23

ust. 6-8;

3) oczekiwania na miejsce szkoleniowe w innej jednostce, jezeli macierzysta jednostka
szkolgca przestaje spetnia¢ wymagania okreslone w § 9 ust. 2, na skutek czego
zostaje rozwigzana umowa o prace.

6. W przypadku przedtuzenia okresu trwania specjalizacji w ramach rezydentury, o
ktorym mowa w ust. 3 i 5, jednostka organizacyjna prowadzgca specjalizacje zawiera z
lekarzem umowe o prace na czas okreslony, odpowiadajacy sumie okreséw
przedtuzajgcych specjalizacje.

7. Umowa o prace w ramach rezydentury zawierana jest odpowiednio z dniem 15
kwietnia albo z dniem 15 listopada kazdego roku, z zastrzezeniem § 19 ust. 6 oraz § 25
ust. 1 pkt 3.

8. W przypadku rezygnaciji lub rozwigzania umowy o prace w ramach rezydentury
przed ukonczeniem specjalizacji, lekarz powinien kontynuowa¢ odbywanie tej
specjalizacji w trybie okreslonym w art. 16 ust. 1b ustawy, z zastrzezeniem § 25 ust. 1
pkt 1,21 5.

9. Lekarz, ktory uzyskat tytut specjalisty w ramach rezydentury, nie moze ubiegac
sie ponownie o odbywanie innej specjalizacji w tym trybie, z wyjatkiem dziedzin
uznanych za priorytetowe.

10. Lekarzowi odbywajgcemu specjalizacje w trybie art. 16 ust. 1b ustawy, z ktérym
zostata rozwigzana umowa o prace, z wyjatkiem rozwigzania umowy w trybie art. 52 § 1
Kodeksu pracy, a do zakonczenia specjalizacji pozostato mu nie wiecej niz 1/2 okresu
jej odbywania, minister wtasciwy do spraw zdrowia moze przyzna¢ na ten okres, na
wniosek kierownika specjalizacji, etat rezydencki w celu dokonczenia specjalizacji - w
ramach posiadanych srodkow na rezydentury.

11. Do wniosku kierownika specjalizacji, o ktorym mowa w ust. 10, dotgcza sie kopie
dokumentéw potwierdzajacych okolicznosci okreslone w tym przepisie, a w
szczegolnosci karte szkolenia specjalizacyjnego, dokument potwierdzajgcy rozwigzanie
stosunku pracy, o ktérym mowa w ust. 10, poswiadczenie zatrudnienia w jednostce

prowadzacej specjalizacje lub oddelegowania do tej jednostki.
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12. Za zgodg kierownika specjalizacji lekarz odbywajacy specjalizacje w ramach
rezydentury moze wnioskowac do pracodawcy o skrécenie okresu przedtuzenia umowy,
o ktorym mowa w ust. 3 i 5 pkt 1, jednak o okres nie dtuzszy niz 30 dni.

13. Przepisy ust. 3 i 12 stosuje sie réwniez do lekarzy odbywajacych specjalizacje
w trybie innym niz rezydentura.

14. W uzasadnionych przypadkach minister wtasciwy do spraw zdrowia moze
wyrazi¢ zgode na dodatkowe przedtuzenie okresu trwania specjalizacji odbywanej w

trybie okreslonym w art. 16 ust. 1ai 1b ustawy.

§ 15. 1. Lekarz moze rozpocza¢ specjalizacie w wybranej specjalnosci, jezeli
posiada prawo wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej i zostat zakwalifikowany do jej odbywania w wyniku
postepowania kwalifikacyjnego, a w przypadku lekarza cudzoziemca, o ktérym mowa w
art. 16 ust. 1i ustawy, jezeli uzyskat zgode ministra wtasciwego do spraw zdrowia na
odbywanie danej specjalizacji oraz posiada prawo wykonywania zawodu lekarza,
lekarza dentysty na terytorium Rzeczypospolitej Polskie;.

2. W celu przystgpienia do postepowania kwalifikacyjnego lekarz oraz lekarz
cudzoziemiec sktada wniosek o rozpoczecie specjalizacji w danej dziedzinie medycyny
do WCZP, na ktérego obszarze zamierza odbywac specjalizacje, w terminach do dnia
28 lutego i do dnia 30 wrzesnia kazdego roku..

3. W celu uzyskania zgody, o ktérej mowa w art. 16 ust. 1i ustawy, lekarz
cudzoziemiec sktada wniosek do ministra wiasciwego do spraw zdrowia, w terminach do
dnia 28 lutego oraz do dnia 30 wrzesnia kazdego roku..

4. Lekarz pozostajgcy w stosunku pracy, zamierzajgcy odbywacC specjalizacje w
innym trybie niz rezydentura, moze wystgpi¢ z wnioskiem, o ktérym mowa w ust. 2, po
uzyskaniu zgody pracodawcy na odbywanie specjalizacji w okreslonym trybie, z
zastrzezeniem ust. 5.

5. Lekarz bedacy uczestnikiem studiéw doktoranckich moze wystgpi¢ z wnioskiem,
o ktorym mowa w ust. 2, po uzyskaniu zgody kierownika studiow doktoranckich, a jezeli
pozostaje w stosunku pracy - rowniez pracodawcy na odbywanie specjalizacji w trybie, o

ktorym mowa w art. 16 ust. 1b pkt 3 ustawy.

18



6. Wzory wnioskow, o ktorych mowa w ust. 2 i 3, okreslajg zatgczniki nr 4 i 5 do

rozporzadzenia.

§ 16. 1. Postepowanie kwalifikacyjne przeprowadza WCZP dwa razy w roku w
terminach: od dnia 15 lutego do dnia 25 marca oraz od dnia 15 wrze$nia do dnia 25
pazdziernika.

2. Postepowanie kwalifikacyjne obejmuje ocene formalng wniosku o rozpoczecie
specjalizacji oraz postepowanie konkursowe.

3. Postepowanie konkursowe obejmuje i uwzglednia:

1) w przypadku lekarza, ktéry wystepuje o rozpoczecie specjalizaciji:

a) jezeli nie posiada zadnej lub odpowiedniej specjalizacji | lub Il stopnia badz tytutu
specjalisty zgodnie z zatgcznikiem nr 3 do rozporzadzenia, wynik Lekarskiego
Egzaminu Panstwowego, zwanego dalej "LEP", albo, w przypadku lekarza
dentysty, Lekarsko-Dentystycznego Egzaminu Panstwowego, zwanego dalej "L-
DEP",

b) jezeli posiada odpowiednig specjalizacje | lub Il stopnia badz tytut specjalisty -
wynik egzaminu w zakresie odpowiedniej specjalizacji | lub Il stopnia lub PES lub
na podstawie wyniku LEP/LDEP,

2) w przypadku uzyskania przez dwoch lub wiecej kandydatéw ubiegajacych sie o
miejsce szkoleniowe w tej samej dziedzinie i w tym samym WCZP identycznego
wyniku z egzaminu LEP lub LDEP, lub liczby punktéw za egzamin specjalizacyjny,
miejsce specjalizacyjne uzyskuje kandydat, ktory uzyskat wyzsza Srednig ze studiow
medycznych liczong do dwdch znakdw po przecinku;

3) w przypadku uzyskania takiej samej liczby punktéw réwniez za srednig ocen ze
studiow medycznych przeprowadza sie rozmowe kwalifikacyjna.

4. Wynik postepowania kwalifikacyjnego stanowi procent maksymalnej liczby
punktéw uzyskanych z LEP albo L-DEP albo egzaminu w zakresie odpowiedniej
specjalizacji lub dodatkowo Sredniej ze studiéw lub dodatkowej rozmowy kwalifikacyjne;j
w przypadkach okreslonych w ust. 3 pkt 2 3.

5. Maksymalna liczba punktéw:

1) z egzaminu LEP albo LDEP wynosi 200 punktéw;

2)z egzaminu specjalizacyjnego wynosi 200 punktow, przy czym:
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a) za ocene 3,0 otrzymuje sie 116 punktow,

b) za ocene 3,1-3,5 otrzymuje sie 128 punktéw,
c) za ocene 3,6-3,9 otrzymuje sie 140 punktow,
d) za ocene 4,0 otrzymuje sie 152 punkty,

e) za ocene 4,1-4,5 otrzymuje sie 164 punkty,
f) za ocene 4,6-4,9 otrzymuje sie 176 punktow,
g) za ocene 5,0 otrzymuje sie 188 punktéw,

h) za ocene 5,0 z wyréznieniem otrzymuje sie 200 punktéw;

3) za srednig ze studiow wynosi 6;

4) z rozmowy kwalifikacyjnej wynosi maksymalnie 15 punktéw (3 pytania po 5 punktow);

5) w przypadku braku dokumentu potwierdzajgcego ocene za test stanowigcy czesc

sktadowg egzaminu specjalizacyjnego | lub Il stopnia - lekarzowi przyznaje sie 140
punktow za zaliczenie testu;

w przypadku braku dokumentu potwierdzajgcego uzyskanie oceny za egzamin
specjalizacyjny | lub Il stopnia lekarzowi przyznaje sie 140 punktéw za posiadanie |
lub Il stopnia specjalizacji;

6. W szczegolnych przypadkach uzasadnionych sytuacjg kadrowg jednostki
uprawnionej do prowadzenia specjalizacji WCZP, na wniosek kierownika tej
jednostki ztozony nie poOzniej niz 90 dni przed terminem postepowania
kwalifikacyjnego, moze skierowa¢ do specjalizacji poza postepowaniem
kwalifikacyjnym osobe zatrudniong w ramach umowy o prace przez okres co
najmniej trzech lat w tej jednostce, nie czesciej niz 1 osobe 1 raz w roku w terminie
nie poézniej niz 30 dni przed rozpoczeciem postepowania kwalifikacyjnego.
Skierowanie wymaga uzyskania zgody witasciwego konsultanta wojewddzkiego i
konsultanta krajowego w danej dziedzinie medycyny.

7. Do odbywania specjalizacji kwalifikuje sie lekarzy, w liczbie odpowiadajace;j liczbie

wolnych miejsc przyznanych na dane postepowanie kwalifikacyjne w danej dziedzinie

medycyny w danym wojewoddztwie, w kolejnosci od najwyzszego wyniku uzyskanego w

postepowaniu kwalifikacyjnym, z wyjatkiem lekarzy, ktérych komisja, o ktérej mowa w

ust. 8, nie zakwalifikowata do jej odbywania.
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8. W przypadku koniecznosci przeprowadzenia rozmowy kwalifikacyjnej, o ktorej
mowa w ust.3 pkt 3. postepowanie kwalifikacyjne przeprowadzajg powotywane i
odwotywane przez wiasciwego wojewode Panstwowe Komisje Specjalizacyjne, zwane
dalej ,PKS”.

9. W skiad PKS wchodzg lekarze specjalisci w dziedzinie medycyny objetej
postepowaniem kwalifikacyjnym , a w szczegdlnosci;

1) wtasciwy konsultant wojewddzki, jako przewodniczacy komisji;

2) przedstawiciel wtasciwej Okregowej Rady Lekarskiej, zwanej dalej ORL;

3) przedstawiciel wtasciwego towarzystwa naukowego;

4) przedstawiciel WCZP.

10. WCZP kieruje lekarza ubiegajacego sie o rozpoczecie specjalizacji do komisji, w
przypadkach o ktorych mowa w ust. 8, na podstawie losowania przeprowadzonego w
obecnosci przedstawiciela wtasciwej ORL.

11. Od wyniku postepowania kwalifikacyjnego lekarz moze sie odwota¢ do
wlasciwego wojewody w terminie 14 dni od dnia zakonczenia postepowania

kwalifikacyjnego.

§17.1. WCZP w uzgodnieniu z konsultantem wojewddzkim dokonuje podziatu
przyznanej liczby miejsc szkoleniowych dla poszczegdlnych specjalizacji, z wyjatkiem
rezydentur na:

1) miejsca pozarezydenckie dla lekarzy po stazu podyplomowym,
2) miejsca pozarezydenckie dla lekarzy po | lub Il stopniu specjalizacji lub z tytutem
specjalisty.

2. Miejsce szkoleniowe niewykorzystane w trakcie postepowania kwalifikacyjnego,
WCZP moze przesuwac¢ w uzgodnieniu z konsultantem wojewodzkim i przyznawac dla
lekarzy na podstawie listy rankingowej utworzonej na podstawie wynikéw postepowania
kwalifikacyjnego lekarzom, ktorzy w danej dziedzinie medycyny uzyskali najwyzsze
wyniki.

3. WCZP kieruje lekarza do odbycia specjalizacji, po przedstawieniu przez niego
prawa wykonywania zawodu, w terminie nie dtuzszym niz do dnia 15 listopada lub do

dnia 15 kwietnia.

21



4. Lekarz, ktory otrzymat skierowanie, o ktorym mowa w ust. 3, zgtasza sie do
jednostki organizacyjnej wskazanej w skierowaniu, w terminie nie dtuzszym niz 5 dni od
dnia otrzymania skierowania.

5. Jednostka organizacyjna wskazana w skierowaniu, niezwtocznie zawiera z
lekarzem, ktory uzyskat rezydenture umowe o prace.

6. W przypadku zwolnienia przez lekarza zakwalifikowanego do odbywania
specjalizacji przyznanego miejsca szkoleniowego, WCZP przyznaje to miejsce
kolejnemu lekarzowi z listy rankingowej, ktory uzyskat najwyzszg punktacje, ale nie
pdzniej niz do dnia 31 grudnia albo do dnia 30 czerwca, odpowiednio po postepowaniu
kwalifikacyjnym przeprowadzonym w terminie od dnia 15 lutego do dnia 25 marca albo

od dnia 15 wrzesnia do dnia 25 pazdziernika.

§ 18. 1. Lekarz, ktéry zamierza przystapi¢ do egzaminu, o ktérym mowa w § 15 ust.
3 pkt1, sktada do CEM wniosek o przystgpienie do egzaminu, zawierajacy:
1) imie i nazwisko;
2) adres zamieszkania;
3) numer PESEL albo date i miejsce urodzenia w odniesieniu do lekarza cudzoziemca,;
4) numer rejestracyjny izby lekarskiej.

2. Wniosek, o ktorym mowa w ust. 1, nalezy ztozy¢ w terminie do dnia:
1) 30 grudnia w przypadku L-DEP w sesji wiosennej;
2) 30 grudnia w przypadku LEP w sesji wiosennej;
3)

)

4

30 czerwca_ w przypadku L-DEP w sesji jesiennej;
30 czerwca, w przypadku LEP w ses;ji jesienne;.
3. Dyrektor CEM zawiadamia zdajgcego o terminie i miejscu przeprowadzenia

egzaminu nie pdzniej niz 14 dni przed jego rozpoczeciem.

§ 19. 1. Na podstawie przeprowadzonego postepowania kwalifikacyjnego oraz
uwzgledniajgc liczby miejsc szkoleniowych, WCZP sporzadza listy lekarzy
zakwalifikowanych do odbywania okreslonej specjalizacji w ramach rezydentury oraz w
innym trybie i przedstawia je wojewodzie do zatwierdzenia.

2. Zatwierdzone listy, o ktérych mowa w ust. 1, po wprowadzeniu kodu w miejsce

danych osobowych lekarza, udostepnia sie do wgladu w siedzibie WCZP.
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3. WCZP kieruje lekarza do odbywania specjalizacji w wybranej przez niego
jednostce organizacyjnej, w ramach posiadanych przez nig wolnych miejsc
szkoleniowych w danej dziedzinie medycyny, uwzgledniajgc w kolejnosci:

1) wynik postepowania kwalifikacyjnego;

2) miejsce zatrudnienia w jednostce organizacyjnej, o ktérej mowa w § 9;
3) uzyskanie rezydentury;

4) wstepng akceptacje kierownika jednostki organizacyjnej, o ktérej mowa w § 9.

4. Jezeli w wyniku postepowania kwalifikacyjnego do odbywania specjalizacji w
danej dziedzinie medycyny zakwalifikowato sie co najmniej dwoch lekarzy
posiadajgcych | stopien specjalizacji, deklarujgcych we wniosku jej odbywanie w trybie
okreslonym w art. 16 ust. 1b pkt 4 ustawy, WCZP moze skierowa¢ do jednostki
organizacyjnej, na jedno wolne miejsce szkoleniowe, tych lekarzy w liczbie
umozliwiajacej realizacje programu specjalizacji, ustalonej przez kierownika komorki
organizacyjnej, na podstawie harmonogramu ich szkolenia opracowanego przez
kierownika lub kierownikow specjalizacji w uzgodnieniu z konsultantem wojewodzkim.

5. Lekarzowi, ktéry zostat zakwalifikowany do odbywania specjalizaciji, lekarzowi, o
ktorym mowa w § 39, i lekarzowi cudzoziemcowi, o ktérym mowa w art. 16 ust. 1i oraz 1]
ustawy, WCZP wydaje:

1) skierowanie do odbywania specjalizacji w okreslonej jednostce organizacyjnej ze
wskazaniem trybu i okresu jej odbywania;

2) karte szkolenia specjalizacyjnego;

3) indeks obowigzkowych zabiegow i procedur medycznych;

4) informacje o obowigzujgcym programie specjalizacji.

6. WCZP kieruje lekarza do odbycia specjalizacji niezwtocznie poczgwszy od dnia 1
listopada kazdego roku, z uwzglednieniem § 16 ust.6

7. Jednostka organizacyjna posiadajgca wolne miejsca szkoleniowe w danej
dziedzinie medycyny, jest obowigzana umozliwi¢ odbywanie specjalizacji lekarzowi
skierowanemu do jej odbywania w tej jednostce.

8. Lekarz odbywajacy specjalizacje, w szczegodlnie uzasadnionym przypadku albo w
przypadku likwidacji jednostki organizacyjnej, w ktorej odbywa specjalizacje, badz

zaprzestania spetniania wymagan, o ktérych mowa w § 9 ust. 2, jest kierowany przez
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WCZP, w pierwszej kolejnosci, do kontynuowania specjalizacji w innej jednostce
organizacyjnej, w ramach posiadanych przez nig wolnych miejsc szkoleniowych.

9. Po podjeciu przez organ zatozycielski uchwaty o likwidacji zaktadu opieki
zdrowotnej zatrudniajgcego rezydentow - zaktad ten jest obowigzany do zawiadomienia
WCZP o tym fakcie celem skierowania rezydentéw do innych jednostek uprawnionych
do prowadzenia specjalizacji.

10. Jezeli jednostka organizacyjna, o ktérej mowa w ust. 8, znajduje sie na obszarze
innego wojewodztwa, zmiana miejsca szkolenia nastepuje po wyrazeniu zgody przez
WCZP oraz konsultanta wojewodzkiego wojewoddztwa, na ktdrego obszarze lekarz ma
kontynuowac¢ odbywanie specjalizaciji.

11. Lekarz rezydent, ktory zostat zakwalifikowany do odbywania specjalizacji w
trybie rezydentury, moze zmieni¢ miejsce odbywania specjalizacji, nie wczesniej niz po
uptywie jednego roku, chyba Ze jednostka organizacyjna, w ktérej lekarz odbywa
specjalizacje, ulegta likwidacji lub przestata spetnia¢ wymagania, o ktérych mowa w § 9
ust. 2.

12. Wzo6r karty szkolenia specjalizacyjnego, o ktérej mowa w ust. 5 pkt 2, okresla
zatgcznik nr 6 do rozporzadzenia.

13. Indeks obowigzkowych zabiegow i procedur medycznych, o ktérym mowa w ust.
5 pkt 3, okresla zatgcznik nr 7 do rozporzadzenia.

14. Celem udokumentowania wykonanych zabiegow i procedur medycznych, lekarz
gromadzi kopie protokotow operacyjnych lub innych badan i zabiegéow , zgodnie z

programem specjalizacji.

§ 20. 1. WCZP prowadzi rejestr lekarzy odbywajgcych specjalizacje na obszarze
danego wojewddztwa, zwany dalej "rejestrem".

2. Rejestr jest prowadzony w systemie ewidencyjno-informatycznym ustalonym
przez CMKP, wedtug nizej okreslonego uktadu danych:
1) numer wpisu do rejestru sktadajacy sie z ciggu kolejnych znakow:

a) dwucyfrowego symbolu wojewddztwa, bedgcego pierwszym  czionem

identyfikatora jednostek podziatu terytorialnego okreslonego w przepisach
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wydanych na podstawie art. 49 ustawy z dnia 29 czerwca 1995 r. o statystyce
publicznej (Dz. U. Nr 88, poz. 439, z p6zn. zm.?).

b) czterocyfrowego kodu specjalizacji, zgodnie z wykazem koddéw specjalizacji w
okreslonych dziedzinach medycyny, stanowigcego zatacznik nr 8 do
rozporzadzenia,

c¢) jednocyfrowego oznaczenia zawodu:

1 - dla lekarza,

2 - dla lekarza dentysty,

3 - dla lekarza posiadajacego jednoczesnie tytut zawodowy lekarza i lekarza
dentysty,

d) siedmiocyfrowego numeru prawa wykonywania zawodu lekarza, prawa
wykonywania zawodu lekarza dentysty;

2
3
4

) imie (imiona) i nazwisko lekarza;
)
)
5) data i miejsce urodzenia w przypadku lekarza cudzoziemca;
)
)
)

nazwisko rodowe;

obywatelstwo;

6) numer PESEL;

7) numer rejestracyjny lekarza w okregowej izbie lekarskiej;

8) numer seryjny i data wystawienia dokumentu "Prawo wykonywania zawodu lekarza"

lub "Prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty";

9) posiadane specjalizacje oraz rok ich uzyskania;

10) data i wynik zakonczenia postepowania kwalifikacyjnego;

11) numer i data decyzji ministra wtasciwego do spraw zdrowia w sprawie wyrazenia
zgody na odbywanie specjalizacji przez lekarza cudzoziemca;

12) tryb odbywania specjalizacji lub zasady finansowania specjalizacji odbywanej przez
lekarza cudzoziemca;

13) data i numer skierowania do odbywania specjalizaciji;

2 Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 1996 r. Nr 156, poz. 775, z 1997 r. Nr 88,
poz. 554 i Nr 121, poz. 769, z 1998 r. Nr 99, poz. 632 i Nr 106, poz. 668, z 2001 r. Nr 100, poz. 1080, z
2003 r. Nr 217, poz. 2125, z 2004 r. Nr 273, poz. 2703, z 2005 r. Nr 163, poz. 1362 oraz z 2006 r. Nr 170,
poz. 1217.
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14) numer Kkarty szkolenia specjalizacyjnego oraz indeksu zabiegéw i procedur
medycznych,;

15) nazwa i adres jednostki organizacyjnej oraz nazwa komorki organizacyjnej, w ktorej
odbywana jest specjalizacja;

16) imie i nazwisko kierownika specjalizacji, posiadane specjalizacje, stanowisko;

17) data rozpoczecia i zakohczenia szkolenia specjalizacyjnego;

18) data przedtuzenia lub skrdcenia szkolenia specjalizacyjnego i okres, o jaki szkolenie
to zostato przedtuzone lub skrocone;

19) data ztozenia dokumentéw do egzaminu PES w WCZP;

20) data uzyskania zaliczenia PES;

21) adnotacje dotyczace przeniesienia sie lekarza w celu odbywania specjalizacji z
obszaru innego wojewddztwa, przyczyny przeniesienia, nazwa jednostki
organizacyjnej, w ktorej lekarz odbywat dotychczas specjalizacje, tryb odbywania
specjalizacji, nazwisko i imie dotychczasowego kierownika specjalizaciji,
dotychczasowy okres trwania specjalizaciji;

22) adnotacje dotyczace wykreslenia lekarza z rejestru.

§ 21. 1. O rozpoczeciu przez lekarza specjalizacji WCZP powiadamia okregowg
izbe lekarska, zwang dalej "OIL", ktorej lekarz jest czionkiem, a w przypadku lekarza, o
ktorym mowa w art. 16 ust. 1i oraz 1j ustawy, takze ministra witasciwego do spraw
zdrowia.

2. WCZP przekazuje do CMKP, po przeprowadzonych postepowaniach
kwalifikacyjnych, aktualne informacje o lekarzach odbywajgcych specjalizacje, nie
pozniej niz 30 dni po przeprowadzeniu postepowania kwalifikacyjnego

3. CMKP prowadzi w systemie ewidencyjno - informatycznym rejestr lekarzy
odbywajacych specjalizacje na terenie kraju, zawierajacy dane, o ktérych mowa w § 20
ust. 2.

§ 22. 1. Kierownikiem specjalizacji jest lekarz specjalista w dziedzinie medycyny
bedacej przedmiotem specjalizacji, a w uzasadnionych przypadkach - w pokrewnej

dziedzinie medycyny.
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2. Lekarz odbywa specjalizacje pod kierunkiem wybranego przez siebie lekarza,
sposrod lekarzy wykonujgcych swéj zawdd na podstawie stosunku pracy, umowy
cywilnoprawnej lub w ramach stuzby w danej jednostce organizacyjnej albo sposrod
lekarzy, o ktorych mowa w § 9 ust. 2 pkt 5 i 6, wyznaczonych przez kierownika tej
jednostki, w uzgodnieniu z konsultantem wojewddzkim w danej dziedzinie medycyny lub
odpowiednio z wiasciwym konsultantem powotanym do realizacji zadan zwigzanych z
obronnoscig kraju, zwanego dalej "kierownikiem specjalizacji" - za jego zgoda.

3. Lekarz odbywa staz kierunkowy pod kierunkiem lekarza specjalisty, zwanym dalej
.Kierownikiem stazu”, w danej dziedzinie medycyny, a w uzasadnionych przypadkach -
w pokrewnej dziedzinie medycyny, wyznaczonego przez kierownika jednostki
organizacyjnej, w ktérej odbywa staz kierunkowy.

4. Kierownik specjalizacji oraz kierownik stazu mogg prowadzi¢ jednoczes$nie
specjalizacje nie wiecej niz trzech lekarzy.

5. Kierownik specjalizacji jednoczesnie moze dodatkowo kierowa¢ stazem

kierunkowym nie wiecej niz dwoch lekarzy.

§ 23. 1. Kierownik specjalizacji jest odpowiedzialny za ustalanie rocznych
szczegotowych planéw odbywania specjalizacji, w tym za ustalenie miejsc odbywania
stazy kierunkowych, w sposéb zapewniajacy realizacje programu specjalizacji, w okresie
nie krotszym niz 1 miesigc od rozpoczecia kolejnego roku odbywanej specjalizaciji.

2. Kierownik specjalizacji, ktéry nie dopetnit obowigzku ustalenia szczegdtowego
planu odbywania specjalizacji w terminie, o ktorym mowa w ust. 1, moze zostac
pozbawiony funkcji kierownika specjalizacji - przez kierownika jednostki, w uzgodnieniu
z wiasciwym konsultantem wojewddzkim.

3. Do obowigzkow kierownika specjalizacji nalezy w szczegdlnosci:

1) sprawowanie nadzoru nad realizacjg planu odbywania specjalizacij;

2) ustalanie lekarzowi, ktory odbywa specjalizacje w trybie, o ktérym mowa w art. 16
ust. 1b pkt 4 ustawy, zakresu oraz terminow realizacji szczegoétowego programu
specjalizacji w jednostce organizacyjnej prowadzacej specjalizacje;

3) wyznaczenie lekarzowi pacjentow do prowadzenia, konsultowanie i ocenianie
proponowanych przez niego badan diagnostycznych i ich interpretacji, rozpoznania

choroby, sposobu leczenia, rokowania i zalecen dla pacjenta;
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4) nadzor nad wykonywaniem przez lekarza zabiegow diagnostycznych, leczniczych i
rehabilitacyjnych, objetych programem specjalizacji, do czasu nabycia przez lekarza
umiejetnosci samodzielnego ich wykonywania;

5) bezposredni udziat w wykonywanym przez lekarza zabiegu operacyjnym albo
stosowanej metodzie leczenia lub diagnostyki stwarzajgcej podwyzszone ryzyko dla
pacjenta, do czasu nabycia przez lekarza umiejetnosci samodzielnego ich
wykonywania lub stosowania;

6) ustalanie harmonogramu dyzuréw, o ktérych mowa w § 5 ust. 1 pkt 7, w tym
decydowanie o dopuszczeniu lekarza do samodzielnego petnienia dyzuru;

7) ocenianie przygotowanych przez lekarza opracowan teoretycznych objetych
programem specjalizacji, pracy pogladowej lub oryginalnej i sprawdzanie znajomosci
obowigzujgcego piSmiennictwa;

8) wystepowanie do pracodawcy lekarza odbywajgcego specjalizacje lub odpowiednio
kierownika studium doktoranckiego z wnioskiem o udzielenie mu urlopu
szkoleniowego albo odpowiednio o zwolnienie go z obowigzku uczestniczenia w
zajeciach programowych w ramach studiéw doktoranckich, w celu odbycia stazy
kierunkowych i kursow okreslonych w programie specjalizacji;

9) kierowanie do odbycia stazy kierunkowych w innych jednostkach organizacyjnych, o
ktérych mowa w § 9 ust. 3;

10) kierowanie lekarza na kursy specjalizacyjne;

11) przeprowadzanie sprawdzianéw z nabytych przez lekarza umiejetnosci
praktycznych;

12) przeprowadzanie kolokwidw i sprawdziandw przewidzianych w programie
specjalizacji;

13) potwierdzanie uczestniczenia w wykonywaniu oraz wykonania okreslonych
zabiegow i procedur medycznych, w liczbie ustalonej w programie specjalizacji, w
indeksie obowigzkowych zabiegow i procedur medycznych;

14) wystawianie opinii zawodowej, w tym dotyczacej uzdolnien i predyspozycji
zawodowych, umiejetnosci manualnych, stosunku do  pacjentéw i

wspotpracownikéw, zdolnosci organizacyjnych i umiejetnosci pracy w zespole;
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15) wnioskowanie do WCZP o przerwanie kontynuowania specjalizacji przez lekarza,
ktory nie realizuje lub nie moze realizowaé programu specjalizacij;

16) potwierdzanie zaliczenia stazu poczatkowego kierunkowego oraz odbycia szkolenia
zgodnie z programem specjalizacji w karcie szkolenia specjalizacyjnego;

17) poinformowanie pracodawcy lekarza odbywajgcego specjalizacje w trybie
rezydentury oraz WCZP o zakohczeniu szkolenia, zgodnie z programem
specijalizacji okreslonym w trybie, o ktérym mowa w ust. 6 i 8, w terminie 7 dni od
dnia potwierdzenia tego faktu w karcie szkolenia celem rozwigzania umowy o prace,
o ktérej mowa w art. 16 ust. 1a ustawy.

4. Kierownik specjalizacji potwierdza lekarzowi odbycie szkolenia zgodnie z
programem specjalizacji w karcie szkolenia specjalizacyjnego nie wczesniej niz z dniem
rozwigzania umowy, o ktérej mowa w art. 16 ust. 1a ustawy, z uwzglednieniem ust. 5
oraz § 13.

5. W przypadku gdy lekarzowi odbywajacemu specjalizacje w trybie rezydentury do
zakonczenia umowy o prace, o ktorej mowa w art. 16 ust. 1a ustawy, z uwzglednieniem
§ 14, lub zakonczenia specjalizacji w trybie innym niz rezydentura pozostat do
wykorzystania urlop wypoczynkowy, kierownik specjalizacji moze potwierdzi¢ odbycie
szkolenia zgodnie z programem specjalizacji w karcie szkolenia specjalizacyjnego nie
wczesniej niz z dniem poprzedzajgcym rozpoczecie tego urlopu.

6. Kierownik specjalizacji moze wystgpi¢ do ministra wtasciwego do spraw zdrowia,
za posrednictwem CMKP, z wnioskiem o uznanie za réwnowazne ze zrealizowaniem
elementéw okreslonych w programie danej specjalizacji stazu szkoleniowego,
obejmujacego szkolenie i uczestniczenie w wykonywaniu oraz wykonanie zabiegow lub
procedur medycznych, stazy kierunkowych lub kurséw szkoleniowych odbytych za
granicg lub w kraju, w jednostce uprawnionej do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego, i ewentualne zaliczenie do odbywanej specjalizacji, jezeli okres od
dnia ich ukonczenia do dnia rozpoczecia przez lekarza specjalizacji nie jest dtuzszy niz
5 lat.

7. W szczegodlnie uzasadnionych przypadkach minister wiasciwy do spraw zdrowia
moze wyrazi¢ zgode na skierowanie wniosku, o ktérym mowa w ust. 6, do CMKP o

uznanie za rbwnowazne ze zrealizowaniem elementéw okreslonych w programie danej
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specjalizacji stazu szkoleniowego, obejmujgcego szkolenie i uczestniczenie w
wykonywaniu oraz wykonanie zabiegdéw lub procedur medycznych, stazy kierunkowych
lub kursow szkoleniowych odbytych za granicg lub w kraju, w jednostce nieposiadajacej
uprawnien do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego, i ewentualne zaliczenie do
odbywanej specjalizaciji, jezeli okres od dnia ich ukonczenia do dnia rozpoczecia przez
lekarza specjalizacji nie jest dtuzszy niz 5 lat.

8. Kierownik specjalizacji moze wystgpi¢ do ministra wtasciwego do spraw zdrowia,
za posrednictwem CMKP, z wnioskiem o uznanie okresu odbywania specjalizaciji
lekarzowi, ktory zrealizowat staz szkoleniowy za granicg w okresie aktualnie odbywanej
specjalizacji w jednostce uprawnionej do prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego.

9. Minister wtasciwy do spraw zdrowia, na wniosek Dyrektora CMKP, na podstawie
opinii zespotu ekspertéw, o ktérym mowa w § 36 ust. 5, moze uznac staze i szkolenia, o
ktérych mowa w ust. 6, za rownowazne ze zrealizowaniem cze$ci programu specjalizaciji
i zaliczenie lekarzowi okresu odbywania specjalizacji, jednak nie wiecej niz 1/2 tego
okresu.

10. Minister wiasciwy do spraw zdrowia, na wniosek Dyrektora CMKP, na podstawie
opinii zespotu ekspertdw, o ktorym mowa w § 36 ust. 5, moze uznac staze i szkolenia, o
ktérych mowa w wust. 6, za roéwnowazne ze zrealizowaniem czeSci programu
specjalizacji.

11. Informacje o uznaniu lekarzowi stazéw lub szkolen oraz o zaliczeniu okresu
trwania specjalizacji odbywanej na zasadach okreslonych w art. 16 ust. 1a ustawy
CMKP przekazuje niezwtocznie przed zakonczeniem skroconej specjalizacji
odpowiedniemu WCZP, a WCZP niezwiocznie przekazuje te informacje zakfadowi
zatrudniajgcemu lekarza, ktoremu zaliczono okres trwania specjalizacji, celem
odpowiedniego skrocenia umowy o prace zawartej na okres odbywania specjalizacji.

12. Wzér wniosku, o ktérym mowa w ust. 6, stanowi zatgcznik nr 9 do
rozporzadzenia

13. Do obowigzkow kierownika stazu nalezy:

1) sprawowanie nadzoru nad realizacjg programu stazu kierunkowego;
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2) wyznaczenie lekarzowi pacjentow do prowadzenia, konsultowanie i ocenianie
proponowanych przez niego badan diagnostycznych i ich interpretacji, rozpoznania
choroby, sposobu leczenia, rokowania i zalecen dla pacjenta;

3) nadzér nad wykonywaniem przez lekarza zabiegdéw diagnostycznych, leczniczych i
rehabilitacyjnych, objetych programem stazu kierunkowego;

4) nadz6r nad zdobywaniem wiedzy teoretycznej okreslonej w programie stazu
kierunkowego w oparciu o studiowanie obowigzujgcego pismiennictwa;

5) ustalanie harmonogramu dyzuréw w czasie stazu kierunkowego;

6) na zakonczenie stazu kierunkowego zaliczenie lekarzowi odbycie stazu w formie:

a) kolokwium teoretycznego: kierownik stazu zaswiadcza w karcie specjalizacji, ze
lekarz wykazat sie znajomoscig wiedzy teoretycznej objetej programem stazu,

b) sprawdzianu umiejetnosci praktycznych: kierownik stazu zaswiadcza w indeksie
obowigzkowych zabiegoéw i procedur medycznych, ze lekarz nabyt w czasie stazu
umiejetnos¢ samodzielnego badania chorych, interpretacji badan dodatkowych, oraz
wykonat wszystkie badania diagnostyczne i lecznicze oraz zabiegi operacyjne lub

asystowat w ich wykonywaniu w ustalonej liczbie zgodnie z programem stazu.

§ 24. 1. Do zadan jednostki organizacyjnej prowadzacej staz kierunkowy, o ktorej

mowa w § 9 ust. 3, nalezy:

1) ustalanie szczegdtowego planu stazu kierunkowego;

2) realizacja zadan okreslonych w § 23 ust. 3 pkt 3-7 i 11-14 oraz innych zadan
okreslonych programem danej specjalizacji w ramach stazu kierunkowego;

3) potwierdzenie odbycia stazu kierunkowego zgodnie z programem specjalizacji.
2. Do zadan jednostki organizacyjnej prowadzacej kurs specjalizacyjny nalezy:

1) zapewnienie zrealizowania szczegotowego programu kursu przez wszystkich
uczestnikow;

2) przeprowadzenie sprawdzianu z zakresu wiedzy teoretycznej i umiejetnosci
praktycznych objetych programem kursu;

3) potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu specjalizacyjnego.

§ 25. 1. Lekarz nie moze realizowac lub kontynuowaé szkolenia specjalizacyjnego w

przypadku:
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1) zawieszenia lekarza w prawie wykonywania zawodu;

2) ograniczenia lekarza w wykonywaniu czynnosci medycznych ustalonych w
programie specjalizaciji;

3) niepodjecia przez lekarza szkolenia specjalizacyjnego w okresie 3 miesiecy od dnia
wskazanego jako dzien rozpoczecia specjalizacji na skierowaniu wystawionym przez
WCZP;

4) zaprzestania przez lekarza odbywania specjalizaciji;

5) przerwania szkolenia specjalizacyjnego lekarza, na wniosek kierownika specjalizacji
po uzyskaniu opinii konsultanta wojewodzkiego i wtasciwej OIL;

6) uptywu okresu, w ktérym lekarz byt obowigzany ukonczyc¢ specjalizacje.

2. Wiasciwy podmiot, w ktorym lekarz odbywa specjalizacje, jest obowigzany do
powiadomienia WCZP oraz zainteresowanego lekarza o zaistnieniu okolicznosci, o
ktérych mowa w ust. 1 pkt 1-4.

3. Kierownik WCZP skre$la lekarza z rejestru:

1) w przypadkach wymienionych w ust. 1 pkt 1-4, po otrzymaniu powiadomienia, o
ktérym mowa w ust. 2;

2) w przypadku przerwania szkolenia specjalizacyjnego lekarza, na wniosek, o ktérym
mowa w ust. 1 pkt 5;

3) w przypadku stwierdzenia uptywu czasu, w ktérym lekarz byt obowigzany ukohczy¢
specjalizacje;

4) w przypadku nieztozenia dokumentow, o ktérych mowa w § 27 ust. 1, w terminie, o
ktorym mowa w § 27 ust. 2.

4. O skresleniu lekarza z rejestru WCZP niezwiocznie powiadamia tego lekarza,
kierownika specjalizacji i wtasciwg ORL, a w przypadku lekarza, o ktérym mowa w art.

16 ust. 1i oraz 1j ustawy, rowniez ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

§ 26. Karta szkolenia specjalizacyjnego z wymaganymi wpisami oraz indeks
wykonanych zabiegow i procedur medycznych z potwierdzeniami i zaliczeniami stanowi

dowdd odbycia specjalizacii.

Rozdziat 6

32



Sposéb i tryb sktadania Panstwowego Egzaminu Specjalizacyjnego

§ 27. 1. Lekarz przed przystgpieniem do PES, skfada do wtasciwego WCZP:
1) wniosek o przystgpienie do PES;
2) karte szkolenia specjalizacyjnego;
3) indeks obowigzkowych zabiegow i procedur medycznych, o ktorym mowa w § 19

ust. 5 pkt 3.

2. Dokumenty, o ktorych mowa w ust. 1, wraz ze szczegdétowym planem albo
indywidualnym harmonogramem odbywania specjalizacji, lekarz moze ztozy¢ do dnia 31
lipca albo do dnia 31 grudnia, w terminie nie dluzszym niz 12 miesiecy od dnia
zaliczenia szkolenia specjalizacyjnego przez kierownika specjalizacji.

3. W przypadku PES w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii oraz urologii,
dokumenty, o ktéorych mowa w ust. 1, wraz ze szczegétowym planem albo
indywidualnym harmonogramem odbywania specjalizacji, lekarz moze ztozy¢ na trzy
miesigce przed terminem PES ustalonym w danej sesji przez wiasciwego konsultanta
krajowego.

4. Lekarz odbywajacy specjalizacje w trybie rezydentury sktada wtasciwemu WCZP,
poza dokumentami wymienionymi w ust. 1, kopie $wiadectwa pracy z ostatnio
zatrudniajgcej go jednostki.

5. WCZP po stwierdzeniu, ze dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1, spetniajg
warunki formalne, przekazuje te dokumenty do CMKP, nie pozniej niz w terminie 14 dni
od ich ztozenia.

6. CMKP weryfikuje dokumenty, o ktérych mowa w ust. 5, co do zgodnosci z
wymogami okreslonymi w programie specjalizaciji.

7. W przypadku stwierdzenia nieprawidtowosci co do realizacji przez lekarza
programu specjalizacji CMKP przedstawia dokumentacje, o ktérej mowa w ust. 6,
konsultantowi krajowemu w celu podjecia decyzji o dopuszczeniu lekarza do PES.

8. CMKP sporzadza liste lekarzy dopuszczonych do PES i przekazuje jg

niezwtocznie do CEM, réwniez w formie elektroniczne;j.
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§ 28. 1. PES dla kazdej specjalnosci jest sktadany w formie egzaminu testowego i
egzaminu ustnego, obejmujgcych program specjalizacji w kolejnosci ustalonej w tym
programie.

2. Test oraz egzamin ustny, o ktérych mowa w ust. 1, opracowuje i ustala CEM w
uzgodnieniu z wtasciwym konsultantem krajowym oraz przedstawicielem wiasciwego
towarzystwa naukowego odrebnie dla kazdej specjalnosci oraz na kazdg sesje
egzaminacyjna.

3. Zadania testowe muszg by¢é zachowane w tajemnicy przez wszystkie osoby
uczestniczgce w ich opracowaniu, przetwarzaniu i dystrybuciji.

4. Egzamin testowy uwaza sie za zaliczony z wynikiem pozytywnym w przypadku
uzyskania co najmniej 60 % mozliwej do uzyskania liczby punktow.

5. Egzamin ustny moze obejmowac czes$¢ praktyczng z wytgczeniem procedur
inwazyjnych, zgodnie z programem danej specjalizacji.

§ 29. Przewodniczacego i czionkow Panstwowej Komisji Egzaminacyjnej, zwanej
dalej ,PKE”, powotuje i odwotuje Dyrektor CEM, sposrdod osob zaproponowanych przez
Krajowg Rade Egzaminow Lekarskich, zwang dalej "KREL", w uzgodnieniu z wtasciwym
konsultantem krajowym, wiasciwym towarzystwem naukowym oraz NRL, po ich

zaakceptowaniu przez ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

§30. Do =zadan PKE Iub wydzielonego sposréd jej cztonkdéw zespotu
egzaminacyjnego, o ktérym mowa w § 31 ust. 5, nalezy:
1) przeprowadzenie egzaminu testowego;
2) przeprowadzenie egzaminu ustnego;
3) przekazanie CEM kart testowych po przeprowadzeniu egzaminu testowego, z
zachowaniem tajnosci procedury;
4) przekazanie CEM ocen z egzaminu ustnego oraz innej dokumentacji zwigzanej z

przeprowadzonym PES, nie pozniej niz w ciggu 14 dni do zakonczenia specjalizaciji.

§ 31. 1. PES odbywa sie, z zastrzezeniem ust. 2, dwa razy w roku:
1) w sesji wiosennej - od dnia 1 marca do dnia 30 kwietnia;

2) w sesji jesiennej - od dnia 1 pazdziernika do dnia 30 listopada.
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2. PES w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii oraz urologii odbywa sie w
terminach ustalonych przez wtasciwego konsultanta krajowego.

3. W przypadku PES w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii oraz urologii
czes¢ testowa PES jest przeprowadzana w jednej sesji egzaminacyjnej w roku wedtug
zasad okreslonych przez odpowiednie europejskie towarzystwa naukowe.

4. Czesci sktadowe egzaminu, o ktérym mowa w § 28 , sg przeprowadzane w
miejscach i terminach ustalonych przez Dyrektora CEM, w uzgodnieniu z wiasciwg PKE.

5. Egzamin testowy dla danej specjalnosci odbywa sie jednoczesnie w catym kraju.

6. W zaleznosci od liczby lekarzy przystepujacych do PES egzaminy przeprowadza
PKE Iub wytonione sposréd jej cztonkow zespoty egzaminacyjne z zachowaniem
reprezentacji wszystkich podmiotéw wymienionych w § 29 .

7. W czasie sktadania przez lekarza egzaminu ustnego moze by¢ obecny kierownik
specjalizacji jako obserwator.

8. Lekarz powinien by¢ powiadomiony przez CEM o miejscach i terminach PES nie

pozniej niz 14 dni przed datg jego rozpoczecia.

§ 32. 1. Lekarz moze przystepowac¢ do PES trzy razy, a w przypadkach, o ktérych
mowa w ust. 4, cztery razy.

2. Lekarz uzyskuje wynik negatywny PES, jezeli uzyska taki wynik chocby z jednej
czesci PES, o ktérych mowa w § 28 ust. 1. W takim przypadku lekarz moze ztozyc
wniosek do PKE, co najmniej na miesigc przed rozpoczeciem sesji egzaminacyjnej, o
wyznaczenie drugiego terminu PES.

3. W razie dwukrotnego negatywnego wyniku PES, a takze w razie dwukrotnego
nieprzystapienia w wyznaczonym terminie do PES, lekarz moze wystgpi¢ do PKE z
wnioskiem o przystgpienie do egzaminu w nastepnej sesji egzaminacyjnej. W razie
nieprzystapienia do jednej z czesci PES, o ktérych mowa w § 28 ust. 1, lekarz moze
wystapi¢ do PKE z wnioskiem o przystgpienie tylko do tej czesci PES. Trzeci termin
przystgpienia do PES musi byé wyznaczony nie pozniej niz 36 miesiecy od daty
potwierdzenia odbycia specjalizacji w karcie szkolenia specjalizacyjnego przez
kierownika specjalizaciji.

4. W razie trzeciego negatywnego wyniku PES lub uptywu terminu, o ktorym mowa

w ust. 3, lekarz moze przystgpi¢ do PES w czwartym ostatecznym terminie, jezeli PKE
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uzna, ze zaistniaty okolicznosci uzasadniajgce dopuszczenie tego lekarza do PES.
Czwarty ostateczny termin wyznacza sie w nieprzekraczalnym terminie 1 roku, liczac od

terminu egzaminu wyznaczonego po raz trzeci.

§ 33. 1. Lekarz uzyskuje tytut specjalisty w okreslonej dziedzinie medycyny po
odbyciu szkolenia specjalizacyjnego i ztozeniu PES z wynikiem pozytywnym.

2. Lekarzowi, o ktorym mowa w ust. 1, CEM wydaje dyplom i przekazuje jego kopie
do wiasciwej OIL i wtasciwego WCZP.

3. Wzér dyplomu, o ktérym mowa w ust. 2, okreSla zatgcznik nr 10 do

rozporzadzenia.

§ 34. 1. Rejestr lekarzy posiadajacych specjalizacje Il stopnia oraz lekarzy, ktorzy
uzyskali tytut specjalisty w okreslonej dziedzinie medycyny, prowadzi NRL w ramach
Centralnego Rejestru Lekarzy Rzeczypospolitej Polskiej, a w odniesieniu do obszaru
wojewodztwa - wiasciwa ORL w ramach okregowego rejestru lekarzy.

2. Dokumentacja dotyczaca szkolenia specjalizacyjnego lekarza oraz kopia dyplomu
PES sq przechowywane przez wtasciwe WCZP zgodnie z art. 5 ustawy z dnia 14 lipca
1983 r. o narodowym zasobie archiwalnym i archiwach (Dz. U. z 2006 r. Nr 97, poz. 673,
Nr 104, poz. 708, Nr 170, poz. 1217 i Nr 220, poz. 1600 oraz z 2007 r. Nr 64, poz. 426).

Rozdziat 7
Warunki i tryb uznawania tytutu specjalisty uzyskanego za granica

§ 35. Uznanie tytutu specjalisty uzyskanego za granicg za rownowazny z tytutem
specjalisty w Rzeczypospolitej Polskiej moze nastgpi¢, jezeli zostaty spetnione
nastepujgce warunki:

1) lekarz posiada prawo wykonywania zawodu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej;

2) okres szkolenia specjalizacyjnego odbytego za granicg nie odbiega od okresu
okreslonego w programie danej specjalizacji w Rzeczypospolitej Polskiej;

3) program szkolenia specjalizacyjnego w zakresie wymaganej wiedzy teoretycznej

oraz umiejetnosci praktycznych, sposob potwierdzenia nabytej wiedzy i umiejetnosci
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odpowiada w istotnych elementach programowi specjalizacji w danej specjalnosci w
Rzeczypospolitej Polskiej;
4) sposob i tryb ztozenia egzaminu lub innej formy potwierdzenia uzyskanej wiedzy i

umiejetnosci odpowiada ztozeniu przez lekarza PES w Rzeczypospolitej Polskiej.

§ 36. 1. Lekarz ubiegajacy sie o0 uznanie rownowaznosci tytutu specjalisty
uzyskanego za granicg wystepuje z wnioskiem do ministra wilasciwego do spraw
zdrowia, za posrednictwem CMKP.

2. Do wniosku dotgcza sie:

1) odpis prawa wykonywania zawodu;

2) potwierdzenie uprawnienia do wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty w
kraju, w ktérym lekarz uzyskat tytut specjalisty;

3) oryginat dokumentu o nadaniu tytutu specjalisty;

4) dokument zawierajgcy dane o miejscu odbycia szkolenia specjalizacyjnego, okresie
jego trwania i programie;

5) informacje o sposobie i trybie ziozenia egzaminu lub innej formie potwierdzenia
nabytej wiedzy i umiejetnosci praktycznych;

6) zaswiadczenia o miejscu, okresie trwania i rodzaju czynnosci zawodowych
wykonywanych po uzyskaniu tytutu specjalisty.

3. Do dokumentéw wymienionych w ust. 2 pkt 2 - 6 sporzadzonych w jezyku innym
niz jezyk polski dotgcza sie ich ttumaczenia na jezyk polski sporzadzone Ilub
poswiadczone przez wiasciwego konsula Rzeczypospolitej Polskiej lub przez ttumacza
przysiegtego wpisanego na liste ttumaczy przysiegtych prowadzong przez Ministra
Sprawiedliwosci.

4. Minister wiasciwy do spraw zdrowia, w drodze decyzji administracyjnej, uznaje
rownowaznos¢ tytutu specjalisty uzyskanego za granicg, jezeli na podstawie
przedstawionych przez lekarza dokumentow stwierdzi, ze okres trwania szkolenia oraz
formy nabywania wiedzy i umiejetnosci praktycznych odpowiadajg w istotnych
elementach programowi specjalizacji w danej specjalnosci w Rzeczypospolitej Polskiej,

albo odmawia uznania tego tytutu.
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5. Zespot, o ktérym mowa w ust. 6, w przypadku rozpatrywania wnioskow, o ktérych
mowa w § 23 ust. 6 i 7, zbiera sie w miare potrzeby, nie pdzniej jednak niz 3 miesigce
od daty wptyniecia wniosku do CMKP.

6. Minister wiasciwy do spraw zdrowia podejmuje decyzje, o ktérej mowa w ust. 4,
na podstawie opinii Dyrektora CMKP, wynikajacej z oceny merytorycznej wniosku
lekarza wydanej przez zespét ekspertow powotany przez Dyrektora CMKP, w skfad
ktérego wchodziprzedstawiciel ministra wtasciwego do spraw zdrowia oraz
lekarze posiadajacy tytut specjalisty w danej dziedzinie medycyny:

1) konsultant krajowy;

2) dwaj lekarze posiadajgcy tytut naukowy lub stopien naukowy doktora
habilitowanego;

3) przedstawiciel NRL;

4) przedstawiciel towarzystwa naukowego witasciwego dla dziedziny medycyny, w
ktorej lekarz ubiega sie o uznanie réwnowaznosci tytutu specjalisty.

7. Lekarz ubiegajacy sie o uznanie rownowaznosci tytutu specjalisty uzyskanego za
granicg, na podstawie opinii zespotu, o ktorym mowa w ust. 6, moze zosta¢ skierowany
na wniosek Dyrektora CMKP przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia na staz
adaptacyjny, trwajgacy nie dtuzej niz 3 miesigce, w jednostce organizacyjnej prowadzace;j
specjalizacje w danej dziedzinie medycyny, wskazanej przez ten zespdt, ktory powinien
by¢ zakonczony uzyskaniem opinii zawodowej, wystawionej przez kierownika wtasciwe;j
komorki organizacyjnej tej jednostki.

8. Staz adaptacyjny, o ktérym mowa w ust. 7, lekarz odbywa na podstawie umowy o
prace ze wskazang jednostkg organizacyjng albo umowy cywilnoprawnej o odbycie
stazu adaptacyjnego zawartej z tg jednostkg, na warunkach okreslonych w umowie.

9. W przypadku okreslonym w ust. 7 minister wtasciwy do spraw zdrowia uznaje
tytut specjalisty uzyskany za granica za rownowazny z tytutem specjalisty w
Rzeczypospolitej Polskiej lub odmawia uznania tego tytutu, biorac pod uwage rowniez

opinie zawodowa, o ktérej mowa w ust. 7.

Rozdziat 8
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Przepisy przejsciowe i koncowe

§ 37. Jednostki organizacyjne wpisane na liste prowadzong przez ministra
wiasciwego do spraw zdrowia na podstawie dotychczasowych przepisow stajg sie
jednostkami organizacyjnymi prowadzacymi specjalizacje w rozumieniu niniejszego

rozporzadzenia.

§ 38. Jednostki aktualnie wpisane na liste prowadzong przez ministra wtasciwego
do spraw zdrowia na podstawie dotychczasowych przepiséw sktadajg ponowny
wniosek o0 wpisanie na liste nie pdzniej niz przed uptywem 5 lat od wejscia w zycie

niniejszego rozporzadzenia.

§39. Lekarz, ktéry na podstawie dotychczasowych przepisow zostat
zakwalifikowany do odbywania specjalizacji, odbywa jg zgodnie z programem
specjalizacji oraz okresem jej trwania, okreslonych na podstawie dotychczasowych

przepisow, z uwzglednieniem § 14 ust. 3-6 i 8.

§ 40. Kierownicy specjalizacji oraz kierownicy stazu oraz cztonkowie komisji i
zespotow, wyznaczeni i powotani na podstawie dotychczasowych przepisow, petnig

nadal swoje funkcje.

§ 41. 1. Lekarz, ktory rozpoczat specjalizacje w dziedzinie diabetologii lub
endokrynologii przed dniem wejscia w zycie niniejszego rozporzadzenia moze zmienic
specjalizacje na specjalizacje w dziedzinie endokrynologii, diabetologii i choréb
metabolicznych i kontynuowaé program w tej dziedzinie w osrodku akredytowanym do

specjalizacji w dziedzinie endokrynologii, diabetologii i choréb metabolicznych.

2. Postepowanie kwalifikacyjne w dziedzinie: alergologii, angiologii, balneologii i
medycyny fizykalnej, chirurgii naczyniowej, chirurgii onkologicznej, choréb ptuc,
diabetologii, endokrynologii, farmakologii klinicznej, gastroenterologii, geriatrii,
ginekologii onkologicznej, hematologii, hipertensjologii, immunologii Kklinicznej,
kardiologii dzieciecej, medycyny paliatywnej, medycyny sportowej, nefrologii, neurologii
dzieciecej, neuropatologii, onkologii i hematologii dzieciecej, otorynolaryngologii

dzieciecej, reumatologii, seksuologii, toksykologii klinicznej, transplantologii klinicznej,

39



urologii dzieciecej w roku 2008 odbywa sie na dotychczasowych zasadach z

zastrzezeniem § 43.

3. Pierwsze postepowanie kwalifikacyjne w dziedzinie endokrynologii, diabetologii i

chordéb metabolicznych odbedzie sie w roku 2009.

§ 42. PES organizowany na zasadach okreslonych w § 31 ust. 3 odbedzie sie po

raz pierwszy w roku 2009.

§ 43.1 W roku 2008 wniosek o przystgpienie do postepowania kwalifikacyjnego

mozna sktada¢ do dnia 30 pazdziernika 2008 r.

2. Postepowanie kwalifikacyjne przeprowadza sie od dnia 1 listopada do dnia 20
listopada 2008 .

§ 44. Traci moc rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 pazdziernika 2005 r. w
sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystéw (Dz.U. Nr 213, poz. 1779 oraz z 2007 r.
Nr 13, poz. 85).

§ 45. Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogtoszenia.

Minister Zdrowia
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Zataczniki do rozporzadzenia Ministra Zdrowia

Z dnia ... 2008 r. (poz. ...)

Zataczniknr 1

Wykaz specjalnosci lekarskich i lekarsko-dentystycznych

I. Wykaz specjalnosci lekarskich

CoNOGORWN =~

Alergologia

Anestezjologia i intensywna terapia
Angiologia

Audiologia i foniatria

Balneologia i medycyna fizykalna
Chirurgia dziecieca

Chirurgia klatki piersiowe;j
Chirurgia naczyniowa

Chirurgia ogdlna

Chirurgia onkologiczna

. Chirurgia plastyczna

. Chirurgia szczekowo-twarzowa
. Choroby ptuc

. Choroby wewnetrzne

. Choroby zakazne

. Dermatologia i wenerologia
. Diabetologia

. Diagnostyka laboratoryjna
. Endokrynologia, diabetologia i choroby metaboliczne
. Epidemiologia

. Farmakologia kliniczna

. Gastroenterologia

. Genetyka kliniczna

. Geriatria

. Ginekologia onkologiczna

. Hematologia

. Hipertensjologia

. Immunologia kliniczna

. Kardiochirurgia

. Kardiologia

. Kardiologia dziecieca

. Medycyna nuklearna

. Medycyna paliatywna

. Medycyna pracy
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35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42.
43.
44.
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.
54.
55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.

Medycyna ratunkowa
Medycyna rodzinna
Medycyna sadowa

Medycyna sportowa
Medycyna transportu
Mikrobiologia lekarska
Nefrologia

Neonatologia

Neurochirurgia

Neurologia

Neurologia dziecieca
Neuropatologia

Okulistyka

Onkologia i hematologia dziecieca
Onkologia kliniczna

Ortopedia i traumatologia narzadu ruchu
Otorynolaryngologia
Otorynolaryngologia dziecieca
Patomorfologia

Pediatria

Potoznictwo i ginekologia
Psychiatria

Psychiatria dzieci i mtodziezy
Radiologia i diagnostyka obrazowa
Radioterapia onkologiczna
Rehabilitacja medyczna
Reumatologia

Seksuologia

Toksykologia kliniczna
Transfuzjologia kliniczna
Transplantologia kliniczna
Urologia

Urologia dziecieca.

Zdrowie publiczne.

Il. Wykaz specjalnosci lekarsko-dentystycznych

OCOoO~NOOOADWN -

. Chirurgia stomatologiczna

. Chirurgia szczekowo-twarzowa

. Ortodoncja

. Periodontologia

. Protetyka stomatologiczna

. Stomatologia dziecieca

. Stomatologia zachowawcza z endodoncjg
. Zdrowie publiczne

. Epidemiologia
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Zatacznik nr 2

Specjalnosci, w ktorych lekarz posiadajgcy prawo wykonywania zawodu moze uzyskacé
tytut specjalisty w wybranej dziedzinie medycyny

I. Wykaz specjalnosci lekarskich

Minimalny czas trwania specjalizaciji
Rodzaj i czas Cza trwania stazu | Razem czas
Lp Specjalnos¢ trwania stazu specjalizacyjnego trwania
kierunkowego w danej specjalizacji
poczatkowego specjalnosci
1 | Alergologia choroby
wewnetrzne 3 lata 5 lat
2 lata
2 | Anestezjologia i - 6 lat 6 lat
intensywna terapia
3 | Angiologia choroby
wewnetrzne 3 lata 5 lat
2 lata
4 | Audiologia i foniatria otorynolaryngologia 3 lata 5 lat
2 lata
5 | Balneologia i medycyna choroby
fizykalna wewnetrzne 3 lata 5 lat
2 lata
6 | Chirurgia dziecieca - 6 lat 6 lat
7 | Chirurgia klatki chirurgia ogdélna 4 lata 6 lat
piersiowej 2 lata
8 | Chirurgia naczyniowa chirurgia ogélna 4 lata 6 lat
2 lata
9 | Chirurgia ogdlna - 6 lat 6 lat
10 | Chirurgia onkologiczna chirurgia ogdlna 4 lata 6 lat
2 lata
11 | Chirurgia plastyczna chirurgia ogdlna 4 lata 6 lat
2 lata
12 | Chirurgia szczekowo- chirurgia ogdlna 5 lat 6 lat
twarzowa 1 rok
13 | Choroby ptuc choroby
wewnetrzne 4 lata 6 lat
2 lata
14 | Choroby wewnetrzne - 5 lat 5 lat
15 | Choroby zakazne choroby
wewnetrzne 4 lata 6 lat
2 lata
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16 | Dermatologia i - 5 lat 5 lat
wenerologia
17 | Diagnostyka - 5 lat 5 lat
laboratoryjna
18 | Endokrynologia, choroby
diabetologia i choroby wewnetrzne 4 lata 6 lat
metaboliczne 2 lata
19 | Epidemiologia - 5 lat 5 lat
20 | Farmakologia kliniczna choroby
wewnetrzne 4 lata 5 lat
1 rok
21 | Gastroenterologia choroby
wewnetrzne 4 lata 6 lat
2 lata
22 | Genetyka kliniczna - 5 lat 5 lat
23 | Geriatria choroby
wewnetrzne 4 lata 6 lat
2 lata
24 | Ginekologia pot. i ginekologia 3 lata 6 lat
onkologiczna 3 lata
25 | Hematologia choroby
wewnetrzne 4 lata 6 lat
2 lata
26 | Hipertensjologia choroby
wewnetrzne 3 lata 5 lat
2 lata
27 | Immunologia kliniczna choroby
wewnetrzne 4 lata 5 lat
1 rok
28 | Kardiochirurgia chirurgia ogdélna 4 lata 6 lat
2 lata
29 | Kardiologia choroby
wewnetrzne 4 lata 6 lat
2 lata
30 | Kardiologia dziecieca pediatria 3 lata 6 lat
3 lata
31 | Medycyna nuklearna choroby
wewnetrzne 4 lata 6 lat
2 lata
32 | Medycyna paliatywna choroby
wewnetrzne 3 lata 5 lat
2 lata
33 | Medycyna pracy choroby
wewnetrzne 4 lata 5 lat
1 rok
34 | Medycyna ratunkowa - 5 lat 5 lat

44



35 | Medycyna rodzinna - 4 |ata 4 lata
36 | Medycyna sgdowa - 5 lat 5 lat
37 | Medycyna sportowa choroby
wewnetrzne 4 lata 5 lat
1 rok
38 | Medycyna transportu - 5 lat 5 lat
39 | Mikrobiologia lekarska - 5 lat 5 lat
40 | Nefrologia choroby
wewnetrzne 4 lata 6 lat
2 lata
41 | Neonatologia pediatria 3 lata 6 lat
3 lata
42 | Neurochirurgia chirurgia ogdlna 5 lat 6 lat
1 rok
43 | Neurologia - 5 lat 5 lat
44 | Neurologia dziecieca pediatria 3 lata 6 lat
3 lata
45 | Neuropatologia patomorfologia 3 lata 5 lat
2 lata
46 | Okulistyka - 5 lat 5 lat
47 | Onkologia i hematologia pediatria 4 lata 6 lat
dziecieca 2 lata
48 | Onkologia kliniczna choroby
wewnetrzne 4 lata 6 lat
2 lata
49 | Ortopedia i chirurgia ogdlna 5 lat 6 lat
traumatologia narzadu 1 rok
ruchu
50 | Otorynolaryngologia chirurgia ogdlna 5 lat 6 lat
1 rok
51 | Otorynolaryngologia otorynolaryngologia 3 lata 5 lat
dziecieca 2 lata
52 | Patomorfologia - 5 lat 5 lat
53 | Pediatria - 5 lat 5 lat
54 | Potoznictwo i chirurgia ogdlna 5 lat 6 lat
ginekologia 1 rok
55 | Psychiatria - 5 lat 5 lat
56 | Psychiatria dzieci i psychiatria 4 lata 5 lat
mtodziezy 1 rok
57 | Radiologia i - 5 lat 5 lat
diagnostyka obrazowa
58 | Radioterapia - 5 lat 5 lat
onkologiczna
59 | Rehabilitacja medyczna - 5 lat 5 lat
60 | Reumatologia choroby
wewnetrzne 4 lata 6 lat
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2 lata

61 | Seksuologia psychiatria 3 lata 5 lat
2 lata
62 | Toksykologia kliniczna choroby
wewnetrzne 3 lata 5 lat
2 lata
63 | Transfuzjologia choroby
kliniczna wewnetrzne 4 lata 5 lat
1 rok
64 | Transplantologia chirurgia ogdlna 4 lata 6 lat
kliniczna 2 lata
65 | Urologia chirurgia ogdlna 4 lata 6 lat
2 lata
66 | Urologia dziecieca. chirurgia dziecieca 3 lata 6 lat
3 lata
67 | Zdrowie publiczne. - 4 lata 4 lata
II. Wykaz specjalnosci lekarsko-dentystycznych
1 | Chirurgia - 4 |ata 4 lata
stomatologiczna
2 | Chirurgia szczekowo- chirurgia ogélna 5 lat 6 lat
twarzowa 1 rok
3 | Ortodoncja - 4 lata 4 lata
4 | Periodontologia - 4 |ata 4 lata
5 | Protetyka - 4 |ata 4 lata
stomatologiczna
6 | Stomatologia dziecieca - 3 lata 3 lata
7 | Stomatologia - 3 lata 3 lata
zachowawcza z
endodoncjg
8. | Epidemiologia - 5 lat 5 lat
9 | Zdrowie publiczne - 4 |ata 4 |ata
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Zatacznik nr 3

Specjalnosci, w ktérych lekarz posiadajgcy odpowiednig specjalizacje | lub Il stopnia
lub tytut specjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny moze uzyskac tytut specjalisty
w okreslonej innej dziedzinie medycyny po odbyciu specjalizacji zgodnie z wiasciwym

programem specjalizacji

| Wykaz specjalnosci lekarskich

Nazwa specjalizaciji

Specjalnosci, w
ktorych lekarz posiada
specjalizacje | stopnia

Specjalnosci, w
ktorych lekarz
posiada
specjalizacje |l
stopnia lub tytut
specjalisty w
odpowiedniej
dziedzinie medycyny

1 Alergologia Choroby wewnetrzne | Choroby ptuc
Dermatologia i Choroby
wenerologia wewnetrzne
Otorynolaryngologia Dermatologia i
Pediatria wenerologia

Otolaryngologia
Otolaryngologia
dziecieca
Pediatria
2 Anestezjologia i intensywna Anestezjologia i
terapia intensywna terapia

3 Angiologia

Chirurgia ogélna
Choroby wewnetrzne

Chirurgia ogolna
Choroby
wewnetrzne

4 Audiologia i foniatria

Otolaryngologia

Otolaryngologia |
stopnia i Audiologia
Il stopnia
Otolaryngologia |
stopnia i Foniatria Il
stopnia
Otolaryngologia | i Il
Otorynolaryngologia

5 Balneologia i medycyna
fizykalna

Anestezjologia i
intensywna terapia
Chirurgia dziecieca
Chirurgia ogodlna
Choroby ptuc
Choroby wewnetrzne

Anestezjologia i
intensywna

terapia

Chirurgia dziecieca
Chirurgia ogolna
Choroby ptuc
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Dermatologia i
wenerologia
Kardiochirurgia
Medycyna ratunkowa
Medycyna rodzinna
Neurologia
Neurochirurgia
Okulistyka
Ortopedia i
traumatologia
narzadu ruchu
Otorynolaryngologia
Pediatria
Potoznictwo i
ginekologia
Rehabilitacja
medyczna

Urologia

Choroby
wewnetrzne
Dermatologia i
wenerologia
Kardiochirurgia
Medycyna rodzinna
Medycyna ogdlna
Neurologia
Neurologia
dziecieca
Neurochirurgia
Okulistyka
Ortopedia i
traumatologia
Otolaryngologia
Otolaryngologia
dziecieca
Pediatria
Potoznictwo i
ginekologia
Rehabilitacja
medyczna
Reumatologia
Reumatologia

dziecieca
Urologia
6 Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca Chirurgia ogdlna
Chirurgia ogoélna
7 Chirurgia klatki piersiowe;j Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Chirurgia ogélna Chirurgia ogdlna
8 Chirurgia naczyniowa Chirurgia ogdlna Chirurgia ogdlna
9 Chirurgia ogdlna Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Chirurgia ogélna
10 Chirurgia onkologiczna Chirurgia ogdlna Chirurgia ogodlna
Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
11 Chirurgia plastyczna Chirurgia ogolna Chirurgia ogdlna
Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
12 Chirurgia szczekowo- Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
twarzowa Chirurgia ogolna Chirurgia ogolna
Otolaryngologia Otolaryngologia
13 Choroby ptuc Choroby wewnetrzne | Choroby
Pediatria wewnetrzne
Pediatria
14 Choroby wewnetrzne Choroby ptuc Choroby ptuc
Choroby wewnetrzne | Transfuzjologia
Transfuzjologia Kliniczna

48



15

Choroby zakazne

Choroby ptuc
Choroby wewnetrzne
Choroby zakazne
Medycyna ogolna
Pediatria

Choroby ptuc
Choroby
wewnetrzne
Medycyna ogolna
Pediatria

16 Dermatologia i wenerologia Dermatologia i
wenerologia
17 Diabetologia Choroby wewnetrzne | Choroby
Pediatria wewnetrzne
Pediatria
18 Diagnostyka laboratoryjna Analityka kliniczna Farmakologia
Diagnostyka Toksykologia
laboratoryjna
Farmakologia
Toksykologia
19 Endokrynologia, diabetologia i | Chirurgia ogdina Chirurgia ogolna
choroby metaboliczne Choroby wewnetrzne | Choroby
Pediatria wewnetrzne
Potfoznictwo i Pediatria
ginekologia Potoznictwo i
ginekologia
20 Epidemiologia Wszystkie Wszystkie
specjalnosci specjalnosci
21 Farmakologia kliniczna Anestezjologia i Anestezjologia i
intensywna terapia intensywna
Chirurgia ogolna terapia
Chirurgia dziecieca Chirurgia ogolna
Choroby wewnetrzne | Chirurgia dziecieca
Choroby zakazne Chemioterapia
Neurologia nowotworow
Onkologia kliniczna Choroby
Pediatria wewnetrzne
Potoznictwo i Choroby ptuc
ginekologia Choroby zakazne
Psychiatria Farmakologia
Neurologia
Neurologia
dziecieca
Pediatria
Potoznictwo i
ginekologia
Psychiatria
Psychiatria dzieci i
Mtodziezy
22 Gastroenterologia Chirurgia ogdlna Chirurgia ogdélna
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Choroby wewnetrzne | Choroby
Pediatria wewnetrzne
Pediatria
23 Genetyka kliniczna Neurologia Neurologia
Pediatria Neurologia
Potoznictwo i dziecieca
ginekologia Pediatria
Potoznictwo i
Ginekologia
24 Geriatria Choroby wewnetrzne | Choroby
Medycyna rodzinna wewnetrzne
Neurologia Medycyna ogodlna
Medycyna rodzinna
Neurologia
25 Ginekologia onkologiczna Potoznictwo i Potoznictwo i
ginekologia ginekologia
26 Hematologia Choroby wewnetrzne | Choroby
Pediatria wewnetrzne
Pediatria
27 Hipertensjologia Choroby wewnetrzne | Choroby
Pediatria wewnetrzne
Pediatria
28 Immunologia kliniczna Chirurgia ogdélna Chemioterapia
Chirurgia dziecieca nowotworow
Choroby wewnetrzne | Chirurgia ogolna
Choroby zakazne Chirurgia dziecieca
Dermatologia i Choroby ptuc
wenerologia Choroby
Diagnostyka wewnetrzne
laboratoryjna Choroby zakazne
Onkologia kliniczna Dermatologia i
Patomorfologia wenerologia
Pediatria Diagnostyka
Potoznictwo i laboratoryjna
ginekologia Patomorfologia
Radioterapia Pediatria
onkologiczna Potoznictwo i
ginekologia
Radioterapia
onkologiczna
29 Kardiochirurgia Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Chirurgia ogélna Chirurgia ogodlna
30 Kardiologia Choroby wewnetrzne | Choroby
wewnetrzne
31 Kardiologia dziecieca Pediatria Pediatria
32 Medycyna nuklearna Choroby wewnetrzne | Choroby
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Medycyna nuklearna
Pediatria

wewnetrzne
Pediatria

33

Medycyna paliatywna

Anestezjologia i
intensywna terapia
Chirurgia ogdlna
Chirurgia dziecieca
Chirurgia klatki
piersiowej

Chirurgia
szczekowotwarzowa
Choroby wewnetrzne
Choroby zakazne
Dermatologia i
wenerologia
Medycyna nuklearna
Medycyna pracy
Medycyna ratunkowa
Medycyna rodzinna
Neurochirurgia
Neurologia
Okulistyka
Onkologia kliniczna
Ortopedia i
traumatologia
narzadu ruchu
Otorynolaryngologia
Pediatria
Potoznictwo i
ginekologia
Psychiatria
Radioterapia
onkologiczna
Rehabilitacja
medyczna

Urologia

Urologia dziecieca

Anestezjologia i
intensywna

terapia
Balneoklimatologia i
medycyna fizykalna
Chirurgia ogdlna
Chirurgia
onkologiczna
Chirurgia dziecieca
Chirurgia klatki
piersiowej
Chirurgia szczekowa
Choroby ptuc
Choroby
wewnetrzne
Choroby zakazne
Dermatologia i
wenerologia
Farmakologia
kliniczna

Geriatria
Medycyna ogodlna
Medycyna pracy
Medycyna rodzinna
Neurochirurgia i
neurotraumatologia
Neurologia
Neurologia
dziecieca
Okulistyka
Ortopedia i
traumatologia
Otolaryngologia
Otolaryngologia
dziecieca

Pediatria
Potoznictwo i
ginekologia
Psychiatria
Psychiatria dzieci i
mtodziezy
Radioterapia
onkologiczna
Chemioterapia
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nowotworow
Rehabilitacja
medyczna
Reumatologia
Reumatologia

dziecieca
Transfuzjologii
kliniczna
Urologia
34 Medycyna pracy Choroby wewnetrzne | Choroby
Medycyna lotnicza wewnetrzne
Medycyna ogdlna Medycyna lotnicza
Medycyna pracy Medycyna ogodlna
35 Medycyna ratunkowa Anestezjologia i Anestezjologia i
intensywna terapia intensywna terapia
Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Chirurgia ogdlna Chirurgia ogodlna
Choroby wewnetrzne | Choroby
Ortopedia i wewnetrzne
traumatologia Ortopedia i
Pediatria traumatologia
Ortopedia i
traumatologia
narzadu
ruchu
Pediatria
36 Medycyna rodzinna Chirurgia ogélna Chirurgia ogodlna
Choroby wewnetrzne | Choroby
Medycyna ogdlna wewnetrzne
Pediatria Medycyna ogdlna
Potoznictwo i Pediatria
ginekologia Potoznictwo i
Ginekologia
37 Medycyna sgdowa Medycyna sgdowa
38 Medycyna sportowa Chirurgia ogdlna Chirurgia ogdlna
Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Choroby wewnetrzne | Choroby
Ortopedia i wewnetrzne
traumatologia Medycyna ogolna
narzadu ruchu Ortopedia i
Pediatria traumatologia
Rehabilitacja Pediatria
medyczna Rehabilitacja
medyczna
39 Medycyna transportu Choroby wewnetrzne | Choroby
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Medycyna pracy
Medycyna ratunkowa
Medycyna lotnicza

wewnetrzne
Medycyna lotnicza
Medycyna morska i
tropikalna
Medycyna pracy

40 Mikrobiologia lekarska Mikrobiologia
41 Nefrologia Choroby wewnetrzne | Choroby
Pediatria wewnetrzne
Pediatria
42 Neonatologia Pediatria Pediatria
43 Neurochirurgia Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Chirurgia ogdélna Chirurgia ogdlna
Neurochirurgia
44 Neurologia Choroby wewnetrzne | Choroby
Neurologia wewnetrzne
Pediatria Pediatria
45 Neurologia dziecieca Pediatria Pediatria
Neurologia Neurologia
46 Neuropatologia Neurochirurgia Neurochirurgia i
Neurologia traumatologia
Patomorfologia Neurologia
Patomorfologia
47 Okulistyka Okulistyka
48 Onkologia i hematologia Pediatria Pediatria
dziecieca
49 Onkologia kliniczna Choroby ptuc Chemioterapia
Choroby wewnetrzne | nowotwordéw
Medycyna ogolna Choroby ptuc
Pediatria Choroby
Radioterapia wewnetrzne
onkologiczna Medycyna ogolna
Pediatria
Radioterapia
Onkologiczna
50 Ortopedia i traumatologia Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
narzadu ruchu Chirurgia ogdlna Chirurgia ogodlna
Ortopedia i
traumatologia
51 Otorynolaryngologia Otolaryngologia
52 Otorynolaryngologia dziecieca | Otorynolaryngologia Otorynolaryngologia
53 Patomorfologia Patomorfologia
54 Pediatria Pediatria Neurologia
dziecieca
55 Potoznictwo i ginekologia Potoznictwo i

ginekologia
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56 Psychiatria Psychiatria
Psychiatria dzieci i
mtodziezy
57 Psychiatria dzieci i mtodziezy | Psychiatria Psychiatria
Psychiatria dzieci i
miodziezy
58 Radiologia i diagnostyka Radiodiagnostyka
obrazowa
59 Radioterapia onkologiczna Radioterapia
onkologiczna
60 Rehabilitacja medyczna Choroby wewnetrzne | Choroby
Chirurgia dziecieca wewnetrzne
Chirurgia ogdlna Chirurgia dziecieca
Medycyna ogdlna Chirurgia ogo6lna
Medycyna pracy Medycyna ogodlna
Neurologia Medycyna pracy
Ortopedia i Neurologia
traumatologia Ortopedia i
Pediatria traumatologia
Rehabilitacja ogdélna Pediatria
Rehabilitacja
medyczna
61 Reumatologia Choroby wewnetrzne | Choroby
Pediatria wewnetrzne
Medycyna ogodlna
Pediatria
Reumatologia
dziecieca
62 Seksuologia Choroby wewnetrzne | Choroby
Potoznictwo i wewnetrzne
ginekologia Potoznictwo i
Psychiatria ginekologia
Psychiatria
Psychiatria dzieci i
Mtodziezy
63 Toksykologia kliniczna Anestezjologia i Anestezjologia i
intensywna terapia intensywna
Choroby wewnetrzne | terapia
Medycyna pracy Choroby
Pediatria wewnetrzne
Medycyna pracy
Pediatria
Toksykologia
64 Transfuzjologia kliniczna Anestezjologia i Anestezjologia i

intensywna terapia

intensywna terapia
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Analityka kliniczna
Chirurgia ogoélna
Chirurgia dziecieca
Choroby wewnetrzne
Choroby zakazne
Diagnostyka
laboratoryjna
Dermatologia i
wenerologia
Medycyna pracy
Mikrobiologia
Neurochirurgia
Neurologia
Okulistyka
Ortopedia i
traumatologia
Otolaryngologia
Pediatria
Potoznictwo i
ginekologia
Radioterapia
onkologiczna
Transfuzjologia

Chirurgia ogdlna
Chirurgia dziecieca
Chirurgia klatki
piersiowej
Chirurgia
onkologiczna
Chirurgia plastyczna
Choroby
wewnetrzne
Choroby zakazne
Diagnostyka
laboratoryjna
Dermatologia i
wenerologia
Kardiochirurgia
Kardiologia
Medycyna pracy
Medycyna
ratunkowa
Medycyna rodzinna
Mikrobiologia
Mikrobiologia
lekarska
Neurochirurgia
Neurochirurgia i
neurotraumatologia
Neurologia
Okulistyka
Onkologia kliniczna
Ortopedia i
traumatologia
Otolaryngologia
Otolaryngologia
dziecieca
Otorynolaryngologia
Otorynolaryngologia
dziecieca

Pediatria
Potoznictwo i
ginekologia
Radioterapia
onkologiczna

Urologia
65 Transplantologia kliniczna Anestezjologia i Anestezjologia i
intensywna terapia intensywna
Chirurgia ogdlna terapia

Chirurgia dziecieca

Chirurgia ogdlna
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Chirurgia klatki
piersiowe;j

Choroby wewnetrzne
Choroby zakazne
Kardiochirurgia

Chirurgia dziecieca
Choroby
wewnetrzne
Choroby zakazne
Pediatria

Pediatria Urologia
Urologia
66 Urologia Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Chirurgia ogdélna Chirurgia ogdlna
67 Urologia dziecieca. Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Urologia Urologia
68 Zdrowie publiczne. Wszystkie Wszystkie
specjalnosci specjalnosci
Il. Wykaz specjalnosci lekarsko-dentystycznych
1 Chirurgia stomatologiczna Chirurgia Wszystkie
stomatologiczna specjalnosci w
zakresie
stomatologii
2 Chirurgia szczekowo- Chirurgia Chirurgia
twarzowa stomatologiczna stomatologiczna
3 Ortodoncja Stomatologia ogdlna | Wszystkie
specjalnosci w
zakresie
stomatologii
4 Periodontologia Stomatologia ogdélna | Wszystkie
Chirurgia specjalnosci w
stomatologiczna zakresie
stomatologii
5 Protetyka stomatologiczna Stomatologia ogdlna | Wszystkie
specjalnosci w
zakresie
stomatologii
6 Stomatologia dziecieca Stomatologia ogdélna | Wszystkie
specjalnosci w
zakresie
stomatologii
7 Stomatologia zachowawcza z | Stomatologia ogdélna | Stomatologia ogdina
endodoncjg
8 Epidemiologia Wszystkie Wszystkie

specjalnosci w

specjalnosci w
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zakresie stomatologii | zakresie
stomatologii
Zdrowie publiczne Wszystkie Wszystkie
specjalnosci w specjalnosci w
zakresie stomatologii | zakresie
stomatologii
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Zalacznik nr 4
WZOR

Whiosek o rozpoczecie specjalizacii
w dziedzinie .........

WOJEWODZKIE CENTRUM
ZDROWIA PUBLICZNEGO

WYPELNIA WNIOSKODAWCA

1. Imie (imiona) i Nazwisko .........cccccceeviiiiiinnnnne.

2. Tytut ZawodOWY ........cooviiviiiiiiiieeeeeee i

3. Obywatelstwo ...

4. Numer PESEL, data i miejsce urodzenia

5. Miejsce zamieszkania ..............cccceeeeeeen.

6. Adres do korespondencji, telefon .........................

7. Staz podyplomowy / praktyka przygotowawcza lekarsko-
dentystyczna zakonczona w dniu ..........c..ceeeeeeenees

8. Egzamin panstwowy konczacy staz podyplomowy ztozony w dniu

9. Prawo wykonywania zawodu lekarza / lekarza dentysty
nr..... wydane przez .........ccccccveeeiiiiiiieeeeenn.
W dniu .............. numer seryjny dokumentu ............

10. Cztonek okregowej/wojskowej izby lekarskiej w
Nrrejestracyjny ...ooooeeeeveeeeeceieee e,

11. Miejsce wykonywania zawodu

(nazwa jednostki organizacyjnej / oddziat,
przychodnia; adres, stanowisko)
12. Miejsce odbywania studiéw doktoranckich

(w ramach stypendium, urlopu szkoleniowego, urlopu
bezptatnego)
13. Dotychczasowy przebieg pracy zawodowe;j

14. Posiadane specjalizacje (nazwa, stopien, data i nr
dyplomu, podmiot wydajacy) .........cccceverermmennnnnnns
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15. Posiadany stopien naukowy: ................. nadany przez
.............. w dniu ........... tytut pracy doktorskiej,

16. Przynaleznos¢ do medycznych towarzystw naukowych (nazwa
towarzystwa naukowego, od kiedy - rok)

17. Liczba publikacji (wykaz publikacji w zatgczeniu) ........
18. Wnioskuje o odbywanie specjalizaciji:

1) na podstawie umowy o prace, zawartej z jednostkg
organizacyjng prowadzacq specjalizacje, na czas
okreslony w celu doskonalenia zawodowego obejmujacego
realizacje programu specjalizacji (rezydentura),

2) w ramach umowy o prace zawartej na czas nieokreslony /
okreslony okresem trwania specjalizacji Z jednostka
organizacyjng prowadzacy specjalizacje,

3) w ramach ptatnego urlopu szkoleniowego udzielonego
przez pracodawce na czas trwania specjalizaciji,

4) w ramach poszerzenia o program specjalizacji zaje¢
programowych dziennych studiow doktoranckich
prowadzonych przez uprawniony podmiot, w ktérego sktad
wchodzi komdrka organizacyjna prowadzaca
SpeCja|IzaCjQ oraz urlopu szkoleniowego / urlopu
bezptatnego udzielonego przez pracodawce,

5) w ramach umowy o prace na czas nieokreslony z jednostkg
organizacyjng nieuprawniong do prowadzenia
specjalizacji i w ramach ptatnych urlopéw szkoleniowych
udzielanych przez pracodawce na czas niezbedny do
zrealizowania czesci programu specjalizacji w jednostce
organizacyjnej prowadzacej specjalizacje lub
prowadzacej staz kierunkowy,

6) w ramach umowy cywilnoprawnej.*

"Niepotrzebne skreslic.

(data) (podpis i pieczatka
whnioskujgcego)
WYPELNIA WNIOSKODAWCA

Ad 1) Zobowigzuje sie do rozpoczecia, odbywania i ukonczenia
specjalizacji w dziedzinie .......................
w ramach rezydentury, zgodnie z obowigzujgcymi
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przepisami.

""" Gty " (podpis i pieczatka
wnioskujgcego)

WYPELNIA JEDNOSTKA ORGANIZACYJNA ZATRUDNIAJACA LEKARZA

Ad 2) Wyrazam zgode na odbywanie specjalizacji w dziedzinie
przez Pana/Panig ........cccccccceeeeeieniin, w ramach
umowy o prace na czas nieokreslony / okreslony okresem
trwania specjalizacji zawartej z Panem/Panig przez .....

...... (data) - (pOdeS | '.F;ieczqtka
kierownika jednostki
organizacyjnej)

Ad 3) Wyrazam zgode na odbywanie specjalizacji w dziedzinie
przez Pana/Pania ......................... w ramach
ptatnego urlopu szkoleniowego udzielonego na okres
trwania specjalizacji .........cccccceeiiiiiiiiiinnnn.

""" data)” " (podpis i pieczatka
kierownika)

WYPELNIA PODMIOT PROWADZACY STUDIA DOKTORANCKIE LUB JEDNOSTKA
ORGANIZACYJNA ZATRUDNIAJACA LEKARZA

Ad 4) Wyrazam zgode na odbywanie specjalizacji w dziedzinie
przez Pana/Panig ........cccccccceeeeeeeeie, w ramach
poszerzenia o program specjalizacji zaje¢ programowych
dziennych studiow doktoranckich, wtasciwych dla
wnioskowanej specjalizacji, odbywanych przez ww. w
okresie od .............. do............. W

(data) (podpis i pieczatka
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kierownika studium
doktoranckiego)

Wyrazam zgode na udzielenie urlopu szkoleniowego/bezptatnego
Panu/Pani ..........ccccooeiiiiiiiiinnns w celu odbywania

specjalizacji w dziedzinie ............cccccevueneeee w ramach

odbywanych studiéw doktoranckich ......................o.oe.

------ i e veczatka
kierownika)

Ad 5) Wyrazam zgode na odbywanie specjalizacji w dziedzinie
przez Pana/Panig ..........c..cc......... w ramach umowy
0 prace zawartej na czas nieokreslony z ww. przez ......
(nazwa jednostki organizacyjnej zatrudniajacej lekarza)
oraz ptatnych urlopow szkoleniowych udzielanych ww.
zgodnie z programem specjalizacji, na wniosek kierownika
specjalizacii ........cuuueeiieeeiiiiiiiie e

(data) (podpis i pieczatka
kierownika jednostki
organizacyjnej)

WYPELNIA JEDNOSTKA ORGANIZACYJNA PROWADZACA SPECJALIZACJE

(nazwa jednostki) (nazwa komorki
prowadzacej specjalizacje)

Wstepnie akceptuje odbywanie specjalizacji w ramach wolnych
miejsc szkoleniowych przez Pana/Panig

(podpis i pieczatka (podpis i pieczatka
kierownika komorki kierownika jednostki
organizacyjnej) organizacyjnej)

WYPELNIA WOJEWODZKIE CENTRUM ZDROWIA PUBLICZNEGO
ADNOTACJE DOTYCZACE POSTEPOWANIA KWALIFIKACYJNEGO
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W wyniku postepowania kwalifikacyjnego przeprowadzonego w
okresie ................ Pan/Pani ..........cccccceeennnnees

uzyskat(a) ............ liczbe punktow ...... stanowiacy ....%

0golnej mozliwej do uzyskania liczby punktow i zostak(a) / nie
zostat(a) zakwalifikowany(a) do odbywania specjalizacji w
dziedzinie ........cccccviiiiiiiii

W ErYDI€ oo

...... (data) e (pOdeS | “p;i.eczajtka
kierownika)

ADNOTACJE DOTYCZACE ODBYWANIA SPECJALIZACJI

Nr wpisu do rejestru lekarzy i lekarzy dentystéw odbywajgcych
specjalizacje na obszarze wojewodztwa .............cceeeeeee.
Pan/Pani ..........ccccccuunne. zostal(a) skierowany(a) do
odbywania specjalizacji w ramach wolnych miejsc szkoleniowych
O oo
(nazwa jednostki organizacyjnej i komorki organizacyjne;j
prowadzacej specjalizacje)

LV | U RS
(podpis i pieczatka
kierownika)
Pan/Pani ...........cccccvvueeee odbyt(a) specjalizacje w
okresie od ........cccceeennnnn. (o [o
W i

(nazwa jednostki organizacyjnej i komorki organizacyjne;j
prowadzacej specjalizacje)
pod kierunkiem ...........ccceiviiiiiiiiiii
(imie i nazwisko, specjalizacja i stanowisko
kierownika specjalizaciji)
Okres przedtuzenia specjalizacji od ............ do..........
Okres skrocenia specjalizacji od....do...._

POTWIERDZENIE ZAKONCZENIA SPECJALIZACJI w dniu ...............

Egzamin panstwowy ztozony w dniu ..........ccceeveeiinnnnnnn.
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(podpis i pieczatka
kierownika)

ADNOTACJE O SKRESLENIU Z REJESTRU LEKARZY | LEKARZY DENTYSTOW
ODBYWAJACYCH SPECJALIZACJE NA OBSZARZE WOJEWODZTWA

Pan/Pani ...........cccccuuee. wpisany(a) do rejestru pod
numerem ......... zostat(a) skreslony(a) z rejestru lekarzy i
lekarzy dentystow odbywajgcych specjalizacje na obszarze
wojewodztwa .............eee... w dniu

(podpis i pieczatka
kierownika)
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Zalacznik nr 5

WZOR
whiosek do Ministra Zdrowia o wyrazenie zgody na rozpoczecie specjalizacji w
dziedzinie .........
(nazwa organu wydajgcego zgode
na odbywanie specjalizaciji)
WYPELNIA WNIOSKODAWCA
1. Imie (imiona) i Nazwisko ...........cceevviiiiiiiiiinnnes
2. Tytut zawodowy ...
3. Obywatelstwo ................... Pochodzenie ..............
4. Data i miejsce urodzenia ...........ccevvvevvvnnnineennn.
5. Kraj statego zamieszkania .............cccceevvvneeennnn.
6. Seria i numer paszportu ........cccceeeeeeeeeeeiriinnnnnn..
7. Nr karty czasowego pobytu ........cccccoeveiiiiiiiinnnnnnn.
wydanej przez ................... dnia .....cccceeeeennn.
8. Doktadny adres zamieszkania na obszarze Rzeczypospolitej
POISKI€] ..o
telefon w miejscu pracy ................. telefon w miejscu
PODYLU oo

9. Nazwa, data i nr dyplomu .........ccceevviiiiieieennnnnns

10. Numer i data otrzymania zaswiadczenia o uznaniu dyplomu za
rownowazny z dyplomem ukonczenia wyzszej uczelni medycznej
na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej .....................
WA e E=TaT=Te [ N o] =S

11. Data ukonczenia stazu podyplomowego .......................

12. Data decyzji w sprawie uznania stazu odbytego za
(o[ = (o7 PP PUPP PP

13. Data egzaminu panstwowego konczacego staz podyplomowy .....
................... (o7e7= o - N

14. Ograniczone prawo wykonywania zawodu lekarza/lekarza
dentysty nr............... wydane przez .................

15. Prawo wykonywania zawodu lekarza / lekarza dentysty nr ....
wydane przez ..........ccccceeeevvnnnnn. dnia .............
16. Cztonek okregowej/wojskowej izby lekarskiej w

nr rejestracyjny ..............
17. Miejsce odbywania studiow doktoranckich ...................
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(podmiot prowadzacy, adres)

(na warunkach stypendialnych, na warunkach odptatnosci
dewizowej, bez swiadczen)
18. Posiadane specjalizacje ...........ccccuvueeunnnnnnnnnnnns
(nazwa, stopien, data i nr dyplomu,
podmiot wydajacy)

21. Sposob odbywania specjalizacii:
- na warunkach stypendialnych*
- ha warunkach odptatnosci dewizowej*
- bez Swiadczen*

* Niepotrzebne skreslic.

(data)  (podpis i pieczatka wnioskujacego)

WYPELNIA JEDNOSTKA ORGANIZACYJNA PROWADZACA SPECJALIZACJE

WYRAZAM ZGODE NA PROWADZENIE SPECJALIZACJI
PRZEZ PANA/PANIA ...
(imie i nazwisko)
W dziedzinie ........cccccevvieieiiienenen. od dnia ..........
w ramach posiadanych wolnych miejsc szkoleniowych:
- ha warunkach stypendialnych*
- na warunkach odptatnosci dewizowej*
- bez Swiadczen*

(nazwa komorki organizacyjnej)

* Niepotrzebne skreslic.
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(podpis i pieczatka (podpis i pieczatka
kierownika komorki kierownika jednostki
organizacyjnej) organizacyjnej)

WYPELNIA ORGAN WYDAJACY ZGODE NA ODBYWANIE SPECJALIZACJI
ADNOTACJE DOTYCZACE ZAKWALIFIKOWANIA DO ODBYWANIA SPECJALIZACJI

Pan/Pani ...........cc...... zostat(a) zakwalifikowany(a)

/ nie zostat(a) zakwalifikowany(na) do odbywania specjalizacji
w dziedzinie ................. na warunkach ..................

decyzjg Ministra ........... nr......... zdnia .............

(data) (podpis osoby upowaznionej)

ADNOTACJE DOTYCZACE ODBYWANIA SPECJALIZACJI

Pan/Pani ...........cccc....... odbyt/a specjalizacje w okresie
od ..o, do............ W o
(nazwa jednostki organizacyjnej i komorki organizacyjnej

prowadzacej specjalizacje)

pod Kierunkiem ...........ccccoeeeiiiiiiiiiiiee e

(imie i nazwisko, specjalizacja i stanowisko

kierownika specjalizaciji)

Okres przedtuzenia specjalizacji od ............ do ...........

POTWIERDZENIE ZAKONCZENIA SPECJALIZACJI

wdniu ...............

(podpis i piecze¢ osoby upowaznionej)

ADNOTACJE O SKRESLENIU Z REJESTRU LEKARZY | LEKARZY DENTYSTOW
ODBYWAJACYCH SPECJALIZACJE NA OBSZARZE WOJEWODZTWA

Pan/Pani wpisany/na do rejestru pod numerem .......... zostat/a
skreslony/na z rejestru lekarzy odbywajacych specjalizacje na
obszarze wojewddztwa ...................... wdniu ............

(podpis i piecze¢ osoby upowaznionej)
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Zalacznik nr 6
WZOR

pieczatka wojewodzkiego centrum
zdrowia publicznego

CIICICICIC NI I I InInIarrd

Nr wpisu do rejestru lekarzy
i lekarzy dentystow
odbywajacych specjalizacje
na obszarze wojewddztwa

KARTA SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO NR ...../..... r.
w dziedzinie ................

DANE OSOBOWE

1. Imig i NAZWISKO .......oeviiiiiiiiiiiiiiiis

2. Nr PESEL .......... Data urodzenia .............cccoe..

3. Miejsce zamieszkania ...........cccccoeeeeeiii.
tel. oo,

4. Tytut ZawodOWY .......coevviiiiiiiiieiiiiiee e

5. Prawo wykonywania zawodu lekarza/lekarza dentysty nr ......
wydane przez ...................... wdniu ...cooeees

6. Cztonek okregowej/wojskowej izby lekarskiej w .............
Nnr rejestracyjny ..................

7. Posiadane specjalizacje (nazwa, stopien, data uzyskania)

8. Nazwa i adres jednostki oraz komorki organizacyjnej
prowadzacej specjalizacje:

(podpis, pieczatka kierownika
centrum zdrowia publicznego)

(data)
10. Imie i nazwisko kierownika specjalizaciji ..................
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(nazwa posiadanej specjalizaciji,
stopien naukowy, stanowisko)

11. Data rozpoczecia specjalizaciji ............
(podpis i pieczatka  (podpis i pieczatka kierownika
kierownika specjalizaciji) jednostki organizacyjne;j

prowadzacej specjalizacje)
12. Adnotacja o przedtuzeniu czasu trwania specjalizaciji
(o (o Jo | o = 1

przyczyna przedtuzenia .........ccccoeeeeieeeeeieeeeeeen.
(podpis i pieczatka (podpis i pieczatka kierownika
kierownika specjalizacji) jednostki organizacyjnej

prowadzacej specjalizacje)

UWAGI

REALIZACJA PROGRAMU SPECJALIZACJI

| ROK SZKOLENIA

1. Kurs wprowadzajacy
Nazwa podmiotu prowadzacego Kurs: ..........ccceeevevvnnnnn.
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji
- na podstawie zaswiadczenia
0 ukonczeniu kursu)

2. Kursy szkoleniowe:
Nazwa podmiotu prowadzacego Kurs: ...........cceeeeeevennnn.
temat i Nrkursu .......cccooeeiiiiiiiie,
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizaciji
- na podstawie zaswiadczenia
0 ukonczeniu kursu)
Nazwa podmiotu prowadzacego Kurs: ...........cceeeeevvennnn.
temat i nrkursu ........ccoooeeiiiiiiiiiie,



(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizaciji
- na podstawie zaswiadczenia
0 ukonczeniu kursu)

Nazwa podmiotu prowadzacego Kurs: .........ccceeevveevnnnnn.
temat i Nrkursu .......cccooeeeviiiiiiiici,
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji
- na podstawie zaswiadczenia
o ukonczeniu kursu)

3. Staze kierunkowe:
- Staz kierunkowy w zakresie ...........ccccvvvvveennnnnns
OKres .....ccccvvvennes
nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy ..............
nazwa komorki organizacyjnej ..........ccccceeeeeeeeeennn.
potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

- Staz kierunkowy w zakresie ............ccvevvvvvennennns
OKres .....cccoeeeeennnn.
nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy ..............
nazwa komorki organizacyjnej .........ccccccceeeeeennnnns
potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)
- Staz kierunkowy w zakresie ............cccvvvvvvvnnnnnnns
OKres .....ccccevvvennee
nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy ..............
nazwa Komorki organizacyjnej .........ccccccceeeeenennnne
potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego



(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

4. Szkolenie oraz uczestniczenie w wykonywaniu i wykonanie
zabiegéw i procedur medycznych okreslonych w indeksie
zabiegdw i procedur medycznych

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

5. Formy samoksztatcenia
o]0 - | USSR
w przypadku opracowania prac poglagdowych, doniesien lub
publikacji - w zatgczeniu tytut pracy pogladowe;j,
doniesienia, publikacji i wydawnictwa

(data) (podpis kierownika specjalizaciji)

6. Dyzury medyczne
komorka organizacyjna ...
liczba dyzurow ...........

(data) (podpis kierownika specjalizaciji)

7. Spetnienie innych wymagan okreslonych w programie
specjalizaciji:

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

UWAGI

I ROK SZKOLENIA

1. Kursy szkoleniowe:
Nazwa podmiotu prowadzgcego Kurs: .........ccccceeeeeeennn.
temat i Nnrkursu ........ccooooeeviiiiiiiie
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(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizaciji
- na podstawie zaswiadczenia
0 ukonczeniu kursu)

Nazwa podmiotu prowadzacego Kurs: .........ccceevvevvnnnnn.
temat i Nrkursu .......cccooeeeviiiiiiiici,
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji
- na podstawie zaswiadczenia
o ukonczeniu kursu)

Nazwa podmiotu prowadzgcego Kurs: ...........cceeeeevvennnn.
temat i Nrkursu .......cccooeeiiiiiiiii
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizaciji
- na podstawie zaswiadczenia
0 ukonczeniu kursu)

2. Staze kierunkowe:
- Staz kierunkowy w zakresie ...........cccvevvvvvennnnnns
oKres ......ccccvvvennnnn.
nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy ..............
nazwa komorki organizacyjnej .........ccccceeeeeeeeeeennn.
potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego ....
OCENA ..oevveeeeevivininnnenns

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

- Staz kierunkowy w zakresie ...........ccccccoeviuvnnnenn.
OKres ......coceeenne...
nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy ..............
nazwa komorki organizacyjnej ..........cccceeeeeeeeeeennn.
potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego ....
OCENA ..covveeeevrrrrrnnnnnnns



(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

- Staz kierunkowy w zakresie ............ccvevvvvvnnnnnnns
okres ......ovvvvveeeee.
nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy ..............
nazwa komorki organizacyjnej .........cccccceeeeeenannnes
potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego ....
OCENA ..ovveeveeevinrnernnnns

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

3. Szkolenie oraz uczestniczenie w wykonywaniu i wykonanie
zabiegdw i procedur medycznych okreslonych w indeksie
zabiegdw i procedur medycznych

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

4. Formy samoksztatcenia
FOUZA]J .evviiiieeiiiiiee e
w przypadku opracowania prac poglagdowych, doniesien lub
publikacji - w zatgczeniu tytut pracy pogladowej,
doniesienia, publikacji i wydawnictwa

(data) (podpis kierownika specjalizaciji)

5. Dyzury medyczne
komorka organizacyjna ...
liczba dYZUIrOW ..........eeeimiiiiiiiiiiees

(data) (podpis kierownika specjalizaciji)

6. Spetnienie innych wymagan okreslonych w programie
specjalizaciji:
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(data) (podpis kierownika specjalizacji)

UWAGI

[l ROK SZKOLENIA

1. Kursy szkoleniowe:
Nazwa podmiotu prowadzgcego Kurs: .........ccccceeeeeeennn.
temat i nrkursu: .......ccoooooiiiiiiie,
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizaciji
- na podstawie zaswiadczenia
0 ukonczeniu kursu)

Nazwa podmiotu prowadzgcego Kurs: .........cccccceeeeerennn.
temat i Nr KUrsu: ..........cccccceies
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji
- na podstawie zaswiadczenia
0 ukonczeniu kursu)

Nazwa podmiotu prowadzgacego Kurs: .........ccccceeeeeeennnn.
temat i nrkursu: .......ccooooeiiiii
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizaciji
- na podstawie zaswiadczenia
0 ukonczeniu kursu)

2. Staze kierunkowe:
- Staz kierunkowy w zakresie ...........ccccvvvvvvvvnnnnnns
okres ...............

nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy ..............

nazwa komorki organizacyjnej .........ccccceeeeeeeeeeennn.

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego ....

ocena ..............

(data)  (podpis kierownika
stazu kierunkowego)
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- Staz kierunkowy w zakresie
okres ...............
nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy
nazwa komorki organizacyjnej ..........ccceeeeevveennnn.

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego ....
ocena ..............

(data)  (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

- Staz kierunkowy w zakresie
okres ...............
nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy
nazwa komorki organizacyjnej ..........cccceeeeeeeeeeennn.
potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego ....
0CeNa ..............

(data)  (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

3. Szkolenie oraz uczestniczenie w wykonywaniu i wykonanie
zabiegdw i procedur medycznych okreslonych w indeksie
zabiegdw i procedur medycznych

(data)  (podpis kierownika specjalizacji)

4. Formy samoksztatcenia
rodzaj

w przypadku opracowania prac pogladowych, doniesien lub
publikacji - w zatgczeniu tytut pracy pogladowe;j,
doniesienia, publikacji i wydawnictwa

5. Dyzury medyczne
rodzaj komorki organizacyjnej .......cccoeeeeeeeeeeeeeenn.
liczba dyzurdw .....................
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6. Spetnienie innych wymagan okreslonych w programie
specjalizaciji:

IV ROK SZKOLENIA

1. Kursy szkoleniowe:
Nazwa podmiotu prowadzgcego Kurs: ...........cceeeeeeuennnn.
temat i Nrkursu ........ccoooeviiiiiiii,
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizaciji
- na podstawie zaswiadczenia
0 ukonczeniu kursu)

Nazwa podmiotu prowadzacego Kurs: ..........cceeeeveevnnnnn.
temat i Nrkursu .......cccooeeeeiiiiiiiiiiee,
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji
- na podstawie zaswiadczenia
0 ukonczeniu kursu)

Nazwa podmiotu prowadzgcego Kurs: ...........cceeeeeevennnn.
temat i nrkursu ........ccoooeeeiiiiiiie,
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizaciji
- na podstawie zaswiadczenia
0 ukonczeniu kursu)

2. Staze kierunkowe:
- Staz kierunkowy w zakresie ..............eeveevuenennnnnes
OKres ....ovevvveevenen..

nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy ..............

nazwa komorki organizacyjnej ..........ccceeeeevennnnn.
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potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego ....
OCENA ..covvveveerrrrrrnnnnnns

(data)  (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

- Staz kierunkowy w zakresie .............ceevevieeennnnnes
OKres .....cccvvvveeennnee
nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy ..............
nazwa komorki organizacyjnej ..........ccceveeevvnnnnnn.
potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego ....
(o1e7=To - R

(data)  (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

- Staz kierunkowy w zakresie ...........ccccvevvvveennnnnns
(o] (=1 TN
nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy ..............
nazwa Kkomorki organizacyjnej .........cccccceeeeeennnnnns
potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego ....
(o]07=1 4 F- R

(data)  (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

3. Szkolenie oraz uczestniczenie w wykonywaniu i wykonanie
zabiegow i procedur medycznych okreslonych w indeksie
zabiegow i procedur medycznych

FOUZA]J .ovveeiiieiiiieie e

w przypadku opracowania prac poglagdowych, doniesienh lub
publikacji - w zatgczeniu tytut pracy pogladowej,
doniesienia, publikacji i wydawnictwa

(data) (podpis kierownika specjalizaciji)

76



5. Dyzury medyczne
komorka organizacyjna ...
liczba dyzurow ....................

(data) (podpis kierownika specjalizaciji)

6. Spetnienie innych wymagan okreslonych w programie
specjalizaciji:

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

UWAGI

V ROK SZKOLENIA

1. Kursy szkoleniowe:
Nazwa podmiotu prowadzgcego Kurs: .........ccccceeeeeeennn.
temat i nrkursu ........ccoooooiiiiiiiiii,
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji
- na podstawie zaswiadczenia
0 ukonczeniu kursu)

Nazwa podmiotu prowadzacego Kurs: ..........ccceeeveevnnnnn.
temat i Nrkursu .......cccooeeiiiiiiiii,
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji
- na podstawie zaswiadczenia
0 ukonczeniu kursu)

Nazwa podmiotu prowadzgcego Kurs: .........ccccceeeeeeennnn.
temat i nrkursu ........ccooooeeiiiiiiii,
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizaciji
- na podstawie zaswiadczenia



0 ukonczeniu kursu)

2. Staze kierunkowe:
- Staz kierunkowy w zakresie ............ccccvvvvvvvennnnnns
OKres .....cccceeeennnn.
nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy ..............
nazwa komorki organizacyjnej .........ccccccceeeeennnnnes
potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego ....
(o1e7=1 o - R
(data)  (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

- Staz kierunkowy w zakresie ............cccevvvvvninnnnns
OKres ......ccccvvvnnnes
nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy ..............
nazwa komorki organizacyjnej .........ccccccceeeeeinnnnes
potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego ....
0OCENA ..

(data)  (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

- Staz kierunkowy w zakresie ...........cccvvvvvvvennnnnns
OKres ......ccccvvvennes
nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy ..............
nazwa komorki organizacyjnej .........ccccceeeeeeeeenennn.
potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego ....
0CeNA ..ccevvvvvreennnn.

(data)  (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

3. Szkolenie oraz uczestniczenie w wykonywaniu i wykonanie
zabiegow i procedur medycznych okreslonych w indeksie
zabiegdw i procedur medycznych

(data)  (podpis kierownika specjalizacji)

4. Formy samoksztatcenia
(o]0 - |



w przypadku opracowania prac poglagdowych, doniesienh lub
publikacji - w zatgczeniu tytut pracy pogladowej,
doniesienia, publikacji i wydawnictwa

5. Dyzury medyczne
komadrka organizacyjna .........cccceeeeeeeeeeiiiineeeeenn.
liczba dyzurow ...............

(data)  (podpis kierownika specjalizacji)

6. Spetnienie innych wymagan okreslonych w programie
specjalizaciji:

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

UWAGI

VI ROK SZKOLENIA

1. Kursy szkoleniowe:
Nazwa podmiotu prowadzgcego Kurs: .........cccccceeeeeennn.
temat i NrKUrsu ..........ccccccece
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji
- na podstawie zaswiadczenia
0 ukonczeniu kursu)

Nazwa podmiotu prowadzacego Kurs: ...........cceeeeevvnnnnn.
temat i Nrkursu .......cccooveiiiiiiiiie,
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizaciji
- na podstawie zaswiadczenia
0 ukonczeniu kursu)

Nazwa podmiotu prowadzacego Kurs: .........ccccceeeeeeeennn.
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temat i Nrkursu .......cccoooeiiiiiiiicie,
Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu ...................

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji
- na podstawie zaswiadczenia
0 ukonczeniu kursu)

2. Staze kierunkowe:

nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy ..............
nazwa komorki organizacyjnej .........cccceeeeeeeeeeeennn.
potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego ....
0CeNna ..............

(data)  (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy ..............
nazwa komorki organizacyjnej ..........ccceeeeevvnnnnn.
potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego ....
ocena ..............

(data)  (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy ..............
nazwa komorki organizacyjnej .........ccccccceeeeennnnnns
potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego ....
0ocena ..............

(data)  (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

3. Szkolenie oraz uczestniczenie w wykonywaniu i wykonanie
zabiegdw i procedur medycznych okreslonych w indeksie
zabiegdw i procedur medycznych



FOAZA] .ooeeeeiieieiie e

w przypadku opracowania prac poglagdowych, doniesien lub
publikacji - w zatgczeniu tytut pracy pogladowej,
doniesienia, publikacji i wydawnictwa

5. Dyzury medyczne
komadrka organizacyjna .........cccceeeeeeeeeeiiiineeeeenn.
liczba dyzurdw ..............

6. Spetnienie innych wymagan okreslonych w programie
specjalizaciji:

KOLOKWIUM Z ZAKRESU ZDROWIA PUBLICZNEGO PRZEPROWADZONE NA
PODSTAWIE § 5 ust. 1 pkt 2 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystow (Dz. U. ................. )

Podmiot przeprowadzajacy kolokwium
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ZALICZENIE STAZU POCZATKOWEGO KIERUNKOWEGO PRZEZ KIEROWNIKA
SPECJALIZACJI

Pan/Pani .........cccccooeinnnnnnes wpisany(na) do rejestru

lekarzy i lekarzy dentystow odbywajgcych specjalizacje na

obszarze wojewodztwa pod humerem

CICICICICICICICOICICICIecr]

odbyt/a zgodnie z programem specjalizacji staz poczatkowy kierunkowy w dziedzinie

(data) ........ ( pOdeS |p|ecza_tka
kierownika specjalizaciji)

ZALICZENIE SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO PRZEZ KIEROWNIKA
SPECJALIZACJI

Pan/Pani ..........cccccoeeinnnnnns wpisany(na) do rejestru

lekarzy i lekarzy dentystow odbywajgcych specjalizacje na

obszarze wojewodztwa pod nhumerem

CIICICICICICICICICICICICInn]

odbyt/a zgodnie z programem specjalizacji oraz zaliczyt/a

specjalizacje w dziedzinie

(data) ........ ( pOdeS |p|eczqtka
kierownika specjalizaciji)
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Zatacznik nr 7

Indeks wykonanych zabiegow i procedur medycznych

INDEKS WYKONANYCH
ZABIEGOW I PROCEDUR
MEDYCZNYCH

Lekarz / lekarz dentysta odbywajacy specjalizacj¢ wpisuje do indeksu wykonane z asysta oraz te, w ktorych
uczestniczy jako asysta, zabiegi i procedury medyczne okre§lone programem specjalizacji lub stazu
kierunkowego.

Zabieg lub procedur¢ medyczng nalezy wpisa¢ do indeksu wedlug nastgpujacego wzoru:

)]

2)
3)

10) nazwiska lekarzy bioracych udziat w zabiegu jako pierwsza lub druga asysta,
11) rodzaj znieczulenia,

12) nazwa zabiegu lub procedury medycznej,

13) rozpoznanie pooperacyjne,

14) podpis i pieczatka kierownika specjalizacji / kierownika stazu kierunkowego.

INSTRUKCJA

numer wpisu do rejestru lekarzy i lekarzy dentystow odbywajacych specjalizacjg na obszarze
wojewodztwa,

nazwa stazu szkoleniowego,

kod oznaczenia zabiegu lub procedury medycznej: wykonanej z asysta lub pod nadzorem kierownika
specjalizacji albo lekarza specjalisty przez niego wyznaczonego — oznaczonych kodem ,,A”, w ktorych
lekarz uczestniczy jako pierwsza asysta — oznaczonych kodem ,.B”, w ktérych lekarz uczestniczy jako
druga asysta — oznaczonych kodem ,,C”,

data wykonania zabiegu lub procedury medyczne;j,

miejsce wykonania zabiegu / procedury medycznej,

wskazania do wykonania zabiegu lub procedury medycznej: planowe/nagte,

pte¢ i wiek pacjenta,

rozpoznanie przedoperacyjne,

nazwisko wykonujacego zabieg lub procedurg medyczna,
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Kod 0701
Kod 0702
Kod 0703
Kod 0704
Kod 0705
Kod 0706
Kod 0707
Kod 0708
Kod 0709
Kod 0710
Kod 0711
Kod 0712
Kod 0713
Kod 0714
Kod 0715
Kod 0716
Kod 0717
Kod 0718
Kod 0719
Kod 0720
Kod 0721
Kod 0722
Kod 0723
Kod 0724
Kod 0725
Kod 0726
Kod 0727
Kod 0728
Kod 0729
Kod 0730
Kod 0731
Kod 0732
Kod 0733
Kod 0734
Kod 0735
Kod 0736
Kod 0737
Kod 0738
Kod 0739
Kod 0740
Kod 0741
Kod 0742
Kod 0743

Zatacznik nr 8

Wykaz kodow specjalizacji w okreslonych dziedzinach medycyny

Anestezjologia i intensywna terapia
Chirurgia dziecieca

Chirurgia ogdlna

Chirurgia szczekowo-twarzowa
Choroby wewnetrzne

Choroby zakazne
Dermatologia i wenerologia
Diagnostyka laboratoryjna
Genetyka kliniczna

Higiena i epidemiologia/Epidemiologia
Medycyna pracy

Medycyna ratunkowa
Medycyna rodzinna

Medycyna sgdowa

Medycyna transportu
Mikrobiologia lekarska
Neurochirurgia

Neurologia

Okulistyka

Ortopedia i traumatologia
Otorynolaryngologia
Patomorfologia

Pediatria

Potoznictwo i ginekologia
Psychiatria

Radiologia i diagnostyka obrazowa
Radioterapia onkologiczna
Rehabilitacja medyczna
Urologia

Zdrowie publiczne

Alergologia

Angiologia

Audiologia i foniatria
Balneologia i medycyna fizykalna
Chirurgia klatki piersiowej
Chirurgia naczyniowa
Chirurgia onkologiczna
Chirurgia plastyczna

Choroby ptuc

Diabetologia

Endokrynologia

Farmakologia kliniczna
Gastroenterologia
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Kod 0744
Kod 0745
Kod 0746
Kod 0747
Kod 0748
Kod 0749
Kod 0750
Kod 0751
Kod 0752
Kod 0753
Kod 0754
Kod 0755
Kod 0756
Kod 0757
Kod 0758
Kod 0759
Kod 0760
Kod 0761
Kod 0762
Kod 0763
Kod 0781
Kod 0782
Kod 0783
Kod 0784
Kod 0785
Kod 0786
Kod 0787
Kod 0788
Kod 0789
Kod 0790
Kod 0791

Geriatria

Hematologia

Immunologia kliniczna
Kardiochirurgia

Kardiologia

Medycyna nuklearna
Medycyna paliatywna
Medycyna sportowa
Nefrologia

Neonatologia

Onkologia kliniczna
Onkologia i hematologia dziecieca
Psychiatria dzieci i mtodziezy
Reumatologia

Seksuologia

Toksykologia kliniczna
Transfuzjologia kliniczna
Transplantologia kliniczna
Kardiologia dziecieca
Neurologia dziecieca
Chirurgia stomatologiczna
Ortodoncja

Periodontologia

Protetyka stomatologiczna
Stomatologia dziecieca
Stomatologia zachowawcza z endodoncjg
Ginekologia onkologiczna
Hipertensjologia
Neuropatologia
Otorynolaryngologia dziecieca
Urologia dziecieca
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Zatgcznik nr 9
WZOR
WNIOSEK

0 uznanie odbytych stazy/kursow za rownowazne ze zrealizowaniem elementow
okreslonych w programie specjalizacji

Na podstawie § 26 ust. 6 rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia ............................

w sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystéw (Dz. U. ..................... ) wnioskuje o
zaliczenie lek. ....cccoovviiiiiiii do stazu specjalizacyjnego w dziedzinie
....................... odbywanej w trybie .................. na podstawie postepowania

kwalifikacyjnego przeprowadzonego w terminie ................. nizej wymienionych

elementéw programu specjalizacji odbytych w kraju lub za granica:
|. Rodzaj stazu: szkoleniowy

Lp. Staz Nazwa kraju | Odniesienie do | Nazwa jednostki | Okres
szkoleniowy* programu uprawnionej do realizacji
(zabiegi, specjalizacji prowadzenia stazu
procedury (czas trwania, |szkolenia (od - do)
medyczne) wykaz specjalizacyjnego

zabiegow,
procedur
medycznych)*

Il. Rodzaj stazu: kierunkowy

Lp. Staz Nazwa kraju | Odniesienie do | Nazwa jednostki | Okres
kierunkowy™ programu uprawnionej do realizacji
(zabiegi, specjalizaciji prowadzenia stazu
procedury (czas trwania, |szkolenia (od - do)
medyczne) wykaz specjalizacyjnego

zabiegoéw,
procedur
medycznych)*
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[ll. Kursy szkoleniowe

Lp. Kurs Nazwa kraju | Odniesienie do | Organizator Okres
szkoleniowy* programu kursu | kursu realizacji
(zabiegi, (czas trwania, kursu
procedury wykaz (od - do)
medyczne) zabiegow,

procedur
medycznych)*

* W okresie stazu szkoleniowego lekarz uczestniczyt w
wykonaniu/wykonat zabiegi, procedury medyczne (rodzaj,
liczba) - wykaz w zatgczeniu.

IV. Wnioskuje o skrocenie/zaliczenie okresu odbywania
specjalizacji o ........... miesiecy.

W zatgczeniu:

1. Dokumenty potwierdzajgce odbycie przez lekarza stazy/kursow.

2. Informacja na temat jednostki, w ktérej zostat zrealizowany
staz/kurs, dotyczaca uprawnien do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego lekarzy lub czy kurs wpisany jest na liste
prowadzong przez Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego.

3. Kserokopia dyplomu lekarza.

4. Kserokopia prawa wykonywania zawodu lekarza.

5. Kserokopia karty specjalizaciji.

6. Kserokopia dyplomu posiadanej specjalizacji.

7. Opinia kierownika specjalizacji potwierdzajgca wiedze i
umiejetnosci lekarza w zakresie zrealizowanych stazy/kursow
bedacych przedmiotem wniosku.

(data, miejscowos$¢) (podpis i pieczatka
kierownika specjalizacji)

Pieczatka jednostki szkolace;j:

Whnioski dotyczg lekarzy, ktorzy:

1) odbyli w kraju staze/kursy w okresie 5 lat od dnia ich
ukonczenia do dnia rozpoczecia specjalizacji,

2) odbyli za granicg staze/kursy w okresie 5 lat od dnia ich
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ukonczenia do dnia rozpoczecia specjalizacji oraz po dniu
rozpoczecia specjalizacji pod warunkiem, ze byt to podmiot
prowadzacy szkolenie specjalizacyjne.
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Zatacznij nr 10

WZOR
(pieczec¢ Centrum
Egzaminéw Medycznych)
Nr...... l...... r.
DYPLOM

Pan(i) ......ccceveeeee. urodzony(na) ....... Wi,
posiadajagcy(ca) obywatelstwo ....................
oraz

prawo wykonywania zawodu lekarza/prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty na

terytorium Rzeczypospolitej Polskiej nr .......... wydane przez .................. w dniu ..........

po odbyciu specjalizacji pod kierunkiem Pana(Pani) ............ i ztozeniu panstwowego
egzaminu specjalizacyjnego w dniu ...... przed Panstwowg Komisjg Egzaminacyjng w
trybie okreslonym rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia ...................ocooiiiinl, w
sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystow (Dz. U. ..................... ) uzyskat(a) tytut

specjalisty W dziedzini€: ..........cooeiiiiiiiiiiiiee e

(data wydania dyplomu) (podpis i piecze¢ Dyrektora
Centrum Egzaminéw Medycznych)
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UZASADNIENIE

W zwiazku z nowelizacja ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, bedzie wydane nowe
rozporzadzenie w oparciu o nowa delegacj¢. Ww. projekt stanowi realizacj¢ upowaznienia
ustawowego zawartego w art. 16 ust. 2 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i
lekarza dentysty.

Wydanie nowego rozporzadzenia w tym zakresie wynika z zapisow art. 2 ustawy o zmianie
ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty ( Dz.U z 2008 r. Nr 58, poz. 351), ktére weszty w
zycie w dniu 23 kwietnia 2008 r., ktory przewiduje zachowanie w mocy dotychczasowych
przepiséw nie dluzej niz przez okres 1 roku od dnia wejscia w zycie ww. ustawy.

Nowe rozporzadzenie w sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystow, ma na celu utatwienie
lekarzom uzyskiwania tytulu specjalisty poprzez udroznienie i1 uelastycznienie systemu
specjalizacji lekarskich.

Do zmian, ktore sa zawarte w projekcie przedmiotowego rozporzadzenia nalezy m.in.:

e Zniesienie podzialu na specjalizacje podstawowe i szczegdtowe, co doprowadzi do
skrocenia okresu specjalizacji (zwlaszcza w specjalizacjach szczegoétowych oraz
dostosowanie dtugo$ci programu specjalizacji do wymagan dyrektywy unijnej 1 zalecen
Europejskiej Unii Specjalizacji Medycznych;

e Umozliwienie lekarzom posiadajacym prawo wykonywania zawodu (lekarze ,,po stazu’)
podejmowania dowolnej specjalizacji;

e Zmiana terminu rozpoczgcia specjalizacji do 15 listopada 1 15 kwietnia tak, aby
maksymalnie przyblizy¢ go do terminu zakonczenia stazu podyplomowego - 31
pazdziernika 1 31 marca (i wyeliminowa¢ zbyt dtugi okres oczekiwania na rozpoczgcie
specjalizacji);

e Zmiana zasad przeprowadzania postgpowania kwalifikacyjnego oparta na wyniku
LEP/LDEP, a w przypadku jednolitej liczby punktow dodatkowo na $redniej ze studiow,
a w przypadku tej samej $redniej ze studiow — w ostateczno$ci rozmowa kwalifikacyjna;

e Zmiana warunkow akredytacji — weryfikacja wymogow stawianych jednostkom tak aby
znaczaco zwigkszy¢ liczbe miejsc akredytowanych, co obecnie stanowi istotng barier¢ w

mozliwosci otwierania specjalizacji np. w odniesieniu do wymagan odnoszacych si¢ do
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bazy sprzg¢towej lub dydaktycznej tam gdzie nie jest to niezbedne —begdzie okreslona w
programie danej specjalizacji;

Uproszczenie trybu akredytacji przy zachowaniu dotychczasowego wymogu
jakosciowego — poprzez rezygnacje z zamieszczenia opinii konsultanta wojewodzkiego o
spetlnieniu  warunkoéw akredytacji (co w niektorych przypadkach wiazalo sig¢ z
blokowaniem wniosku) przy zachowaniu weryfikacji wniosku przez zespodt ekspertow
wlasciwy dla danej specjalizacji;

Mozliwo$¢ wpisania na list¢ MZ grupy jednostek zapewniajacych realizacje programu
specjalizacji ze wskazaniem jednostki koordynujacej;

Umozliwienie pehienia funkcji kierownika specjalizacji przez osoby zatrudnione w
ramach umowy cywilnoprawnej (kontrakt);

Umozliwienie po raz drugi odbywania specjalizacji w trybie rezydentury jedynie w
specjalnosciach priorytetowych;

Mozliwos$¢ zaliczenia okresu pracy i szkolenia ( przed rozpoczeciem specjalizacji) do
okresu specjalizacji zwigkszone z 1/3 do 1/2 okresu szkolenia w celu utatwienia
zdobywania specjalizacji z zachowaniem jako$ci ksztalcenia;

Mozliwos$¢ uzyskania rezydentury na dokonczenie specjalizacji —zwigkszenie okresu z 1/3
na 1/2 okresu odbywania specjalizacji — realizacja postulatu lekarzy uczestnikow studiow
doktoranckich, ktérzy specjalizacje rozpoczynaja w trakcie studiow doktoranckich i
czgsto do zakonczenia pozostaje im ok. 1/2 okresu specjalizacji ~ wobec czego sa
zmuszeni do realizacji specjalizacji rowniez w formie umowy cywilnoprawne;j;
Umozliwienie WCZP w uzgodnieniu z Konsultantem Wojewoddzkim przesuwania
niewykorzystanych miejsc szkoleniowych wg. listy rankingowej w ramach danej
specjalnosci w danym postgpowaniu kwalifikacyjnym,;

Wprowadzenie mozliwosci (w szczegdlnych przypadkach uzasadnionych sytuacja
kadrowa jednostki uprawnionej do prowadzenia specjalizacji WCZP na wniosek
kierownika tej jednostki) skierowania do specjalizacji poza postgpowaniem
kwalifikacyjnym osoby zatrudnionej w ramach umowy o pracg przez okres co najmniej
trzech lat w tej jednostce (nie czgsciej niz 1 osobg 1 raz w roku) jezeli wniosek zostanie
pozytywnie zaopiniowany przez konsultanta wojewodzkiego i krajowego w danej

dziedzinie medycyny.
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e Rezygnacja z egzaminu praktycznego w Panstwowym Egzaminie Specjalizacyjnym
(PES) konczacym specjalizacjg- natomiast egzamin ustny moze obejmowaé czg$¢
praktyczna z wyltaczeniem procedur inwazyjnych.

e W przypadku PES w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii oraz urologii czgs¢
testowa PES przeprowadzana w jednej sesji egzaminacyjnej w roku wedlug zasad

okreslonych przez odpowiednie europejskie towarzystwa naukowe.

Proponowane zmiany w zakresie ulatwien w zdobywaniu przez lekarzy tytulu specjalisty
powinny sprzyja¢ zmniejszaniu migracji, a w niektorych przypadkach zachgci¢ do powrotu do
kraju.
Przewiduje sig, ze proponowana regulacja wejdzie w zycie po uptywie 14 dni od jej ogtoszenia.
Projektowane rozporzadzenie nie podlega procedurze notyfikacji w rozumieniu przepisow
rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu funkcjonowania
krajowego systemu notyfikacji norm i aktow prawnych (Dz.U. Nr 239, poz. 2039, z pézn. zm.).
Projekt jest zgodny z prawem Unii Europejskie;.
Projekt rozporzadzenia, stosownie do art. 5 ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o dziatlalnosci
lobbingowej w procesie stanowienia prawa (Dz. U. Nr 169, poz. 1414), zostanie rowniez

zamieszczony na stronie internetowej Biuletynu Informacji Publicznej Ministerstwa Zdrowia.
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OCENA SKUTKOW REGULACJI (OSR)

. Podmioty, na ktére oddziatuje akt normatywny .
Lekarze, lekarze dentysci, jednostki prowadzace specjalizacje dla lekarzy, lekarzy
dentystow.

. Konsultacje spoteczne

Zgodnie z trescig art. 16 ust. 2 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty projekt
rozporzadzenia zostanie m.in. zaopiniowany przez Naczelng Rade Lekarska, Rade
Gtéwng Szkolnictwa Wyzszego, Federacje Zwigzkéw Zawodowych Pracownikow
Ochrony Zdrowia i Pomocy spotecznej, oraz konsultantow krajowych a takze
zostanie opublikowany na stronie internetowej Ministerstwa Zdrowia.

. Wplyw regulacji na zdrowie obywateli.

Wejscie w zycie rozporzadzenia spowoduje pozytywne skutki w postaci
wprowadzenia systemowych rozwigzan dotyczacych podnoszenia kwalifikacji
zawodowych przez lekarzy i lekarzy dentystow

. Wptyw regulacji na sektor finanséw publicznych w tym budzet panstwa i
budzety jednostek samorzadu terytorialnego

Wejscie w zycie rozporzadzenia nie spowoduje dodatkowych skutkow finansowych
dla jednostek sektora finanséw publicznych. Ponadto rezygnacja z czesci egzaminu
praktycznego w ramach PES zrownowazy koszty organizacji egzamindw w
specjalizacjach, do ktorych przystepuje ograniczona liczba oséb.

. Wplyw regulacji na rynek pracy.
Projektowane rozporzadzenie bedzie miato wptyw na rynek pracy, poprzez
zwiekszenie liczby specjalistow.

. Wplyw regulacji na konkurencyjnos¢ gospodarki i przedsigbiorczosé¢, w tym na
funkcjonowanie przedsigbiorstw.

Projektowane rozporzadzenie bedzie miato wptyw na konkurencyjnos¢ gospodarki,
poprzez zwiekszenie liczby specjalistow poszczegdlnych dziedzin medycyny.

. Wplyw regulacji na sytuacje i rozwoj regionalny.

Zaktada sie, ze projektowana regulacja bedzie miata pozytywny wptyw na sytuacje i
rozwdj regionalny, bowiem zwiekszy liczbe lekarzy specjalistow poszczegdinych
dziedzin medycyny, ztagodzi ewentualne skutki ubytku kadry lekarzy specjalistéw w
zwigzku z mozliwoscig podejmowania pracy w innych krajach Unii Europejskiej.
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