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Dotyczacy Projektu ustawy o zawodzie pielegniarki i zawodzie potoznej (Numer z wykazu UD387) opracowany przez Polskie Towarzystwo Pielegniarskie

Lp. Podmiot Przepis, ktorego Uwaga/opinia Uzasadnienie uwagi Propozycje rozwiagzan
zglaszajacy uwage | uwaga dotyczy
1. Polskie Przepis wymaga Zastosowane sformulowania maja charakter | Doprecyzowac¢ katalog $wiadczen realizowanych
Towarzystwo doprecyzowania zakresu ogo6lny i moga prowadzi¢ do niejednolitej samodzielnie przez pielegniarke oraz rozszerzy¢ o dziatania
Pielggniarskie wykonywania zawodu interpretacji kompetencji zawodowych. profilaktyczne, edukacyjne i zwigzane z monitorowaniem
pielegniarki. Jednoczesnie katalog $wiadczen nie rozwoju dzieci i mtodziezy.
uwzglednia w sposob wystarczajacy dziatan
zwigzanych z promocja zdrowia, profilaktyka
Art. 4 ust. 1 oraz monitorowaniem rozwoju dzieci i
mlodziezy realizowanych przez pielggniarki,
w szczeg6lnosci w srodowisku nauczania i
wychowania (uzycie terminu ,,stosownie” w
pierwszym kluczowym zapisie dotyczacym
wykonywania zawodu jest nieprecyzyjne i
degradujace w odniesieniu do definicji
aktywnosci zawodowej pielggniarki).
2. Polskie Rozdzieli¢ zapis dotyczacy | Przepis nie moze regulowa¢ dwoch Wprowadzi¢ dwa odrgbne punkty.
Towarzystwo Art. 4 ust. 1 pkt. 4 dziecka i osoby dorostej odrebnych kwestii, czyli oceny stanu zdrowia
Pielggniarskie ' ’ ' i rozwoju dziecka oraz oceny stanu zdrowia
osoby dorostej.
3. Polskie Przepis wymaga Nie jest jednoznaczne, czy dotyczy Jednoznacznie okresli¢ zakres uprawnien pielegniarki w tym
Towarzystwo doprecyzowania. kierowania pacjenta do lekarza, lekarza obszarze. Proponowana zmiana wprowadzenie dwoch
. R Art. 4 ust. 1 pkt. 5 L . . \ . . A
Pielggniarskie specjalisty czy wylacznie wystawiania odrebnych punktéw: kierowanie do lekarzy specjalistow,
skierowan na badania diagnostyczne. drugie kierowanie na badania diagnostyczne.
4. Polskie Przepis ma charakter zbyt Moze prowadzi¢ do powierzania Doprecyzowac¢ zakres czynno$ci lub wykresli¢ przepis.
Towarzystwo Art. 4 ust. 1 pkt. 17 | og0lny. pielegniarkom zadan niezwigzanych
Pielegniarskie bezposrednio z wykonywaniem zawodu.
5. Polskie Przepis wymaga rozdzielenia | Nadzor nad zespotem terapeutycznym, Podzieli¢ regulacj¢ na odrgbne jednostki redakcyjne.
ljowar;ysh;vp Art. 4 ust. 1 pkt. 19 kompetencji. organizacja pracy personelu oraz wydawanle
Pielegniarskie polecen opickunom medycznym stanowig

odrebne obszary odpowiedzialnosci.




Lp. Podmiot Przepis, ktorego Uwaga/opinia Uzasadnienie uwagi Propozycje rozwigzan
zglaszajacy uwage | uwaga dotyczy

6. Polskie Zastrzezenia budzi Termin ,,czynno$ci zawodowe” ma charakter | Dokonaé przegladu projektu ustawy pod katem stosowane;j
Towarzystwo stosowanie w projekcie techniczny i nie odzwierciedla terminologii i zastgpi¢ okreslenie ,,czynnosci zawodowe”
Pielggniarskie ustawy pojegcia ,,czynnosci wspotczesnego rozumienia praktyki poje¢ciami bardziej adekwatnymi do wspotczesnego modelu

zawodowe” jako pielegniarskiej i potozniczej jako wykonywania zawodu, w szczego6lnosci ,,Swiadczenia
podstawowego okreslenia samodzielnej dziatalnosci profesjonalnej zdrowotne”, ,,Swiadczenia pielegniarskie”, ,,swiadczenia
aktywnosci zawodowe;j opartej na wiedzy naukowej, kompetencjach | potoznicze”, ,,kompetencje zawodowe” lub ,,praktyka
pielegniarki i potozne;. klinicznych oraz odpowiedzialnosci zawodowa”, odpowiednio do zakresu regulowanego

zawodowej. W obowiazujacym porzadku przepisu.

prawnym oraz w literaturze naukowej i

dokumentach migdzynarodowych czesciej

stosowane sg pojecia ,,Swiadczenia

Art. 6 zdrowotne”, ,,$wiadczenia pielegniarskie”,

,,Swiadczenia potoznicze”, ,.kompetencje

zawodowe” lub ,,praktyka zawodowa”.

Uzycie terminu ,,czynno$ci zawodowe” moze

prowadzi¢ do postrzegania zawodu

pielegniarki i potoznej wytacznie przez

pryzmat wykonywania okreslonych

procedur, pomijajac aspekty zwigzane z

samodzielnym podejmowaniem decyzji

klinicznych, planowaniem opieki, edukacja

zdrowotna, profilaktyka oraz koordynacja

procesu opieki.

7. Polskie Projektowany system Proponowane rozwigzania nie sg w petni Dostosowac¢ system poziomoéw kompetencji do standardow
Towarzystwo poziomoéw kompetencyjnych | spdjne z europejskimi klasyfikacjami europejskich.

Pielggniarskie oraz regulacje dotyczace kompetencji zawodowych (ESCO) oraz

Art. 6 ust. 1 pielegniarki i potoznej stanowiskami Europejskiej Federacji
zaawansowanej praktyki Stowarzyszen Pielggniarskich (EFN). Projekt
zawodowej (APN) wymagaja | nie okresla jednoznacznie miejsca APN w
ponownej analizy. strukturze kompetencyjnej zawodow.

8. Polskie Definicja pielegniarki APN. | Wprowadzenie podstawowego wymogu Szczegdtowe propozycji byly przedktadane w
Towarzystwo Definicja niezgodna z opartego na do§wiadczeniu i formalnych korespondencji PTP do MZ w zakresie modelu pielegniarki
Pielggniarskie rekomendacjami kwalifikacjach nie daje gwarancji wysokiej | APN i zostana podobnie przedtozone w toku dalszych prac

Art. 8 migdzynarodowymi i jakosci 1 bezpieczenstwa swiadczen. nad ustawa.

postulatami srodowiska.

Natomiast zapis o potwierdzaniu
kompetencji jest ogolny i nie daje tytutu do
opracowania przepiséw szczegdétowych MZ.




Lp. Podmiot Przepis, ktorego Uwaga/opinia Uzasadnienie uwagi Propozycje rozwigzan

zglaszajacy uwage | uwaga dotyczy

9. Polskie Przepis wymaga rozszerzenia | Brakuje odniesienia do aktualnej wiedzy Doda¢ mozliwo$¢ odmowy wykonania §wiadczenia
Towarzystwo Art. 16 ust. 2 przestanek odmowy medycznej, standardow postgpowania oraz | niezgodnego z aktualng wiedza medyczna.
Pielggniarskie wykonania $wiadczenia. bezpieczenstwa pacjenta.

10. Polskie Nalezy zmieni¢ okreslenie Pielegniarka i potozna realizuja $wiadczenia | Zastapi¢ okreslenie ,,prawo wgladu” sformutowaniem
Towarzystwo Art. 18 .prawo wgladu”. zdrowotne w sposob ciagly, co wymaga ,,posiada dostep”.

Pielegniarskie statego dostepu do dokumentacji medyczne;.

1. Polskie Przepis wymaga Regulacja nie odzwierciedla w peini Doprecyzowa¢ zakres samodzielnych $wiadczen
Towarzystwo doprecyzowania relacji aktualnego zakresu samodzielnosci zawodowych.

Pielggniarskie Art. 21 pomiedzy $wiadczeniami zawodowe;j.
samodzielnymi a realizacja
zlecen lekarskich.

12. Polskie Termin zgtaszania zmian Moze powodowac¢ nadmierne obcigzenia Moze powodowa¢ nadmierne obcigzenia administracyjne.
Towarzystwo Art. 27 ust. 2-3 | dotyczacych wykonywania | administracyjne. Proponujemy wydhuzenie do 30 dni.

Pielggniarskie zawodu jest zbyt krotki.

13. Polskie Przepisy dotyczace Projekt nie okres$la zasad finansowania oraz | Uregulowac¢ sposob finansowania i organizacji
Towarzystwo przeszkolenia po przerwie w | statusu osoby odbywajacej przeszkolenie. przeszkolenia.

. R Art. 33-36 .
Pielggniarskie wykonywaniu zawodu
wymagaja doprecyzowania.

14. Polskie Nalezy zwigkszy¢ gwarancje |Przestanka ,,uzasadnionego podejrzenia” ma | Doprecyzowac przestanki wszczegcia postgpowania oraz
Towarzystwo proceduralne dla oséb, wobec | charakter nieostry. Przedmiotowy przepis rozszerzy¢ §rodki odwotawcze.

Pielggniarskie ktoérych prowadzone sa wymaga doprecyzowania, w szczegolnosci
postgpowania dotyczace poprzez wyjasnienie, co nalezy rozumie¢ pod
zdolnosci do wykonywania | pojeciem ,,niedostatecznego przygotowania
Art. 36 zawodu. zawodowego”. Nie jest jasne, czy chodzi o
Dodac¢ ust. przygotowanie uzyskane w toku ksztalcenia
przeddyplomowego, czy takze
podyplomowego. W obecnym brzmieniu
przepis moze prowadzi¢ do podwazania
kwalifikacji zawodowych potwierdzonych
dyplomem ukonczenia studiow wyzszych.

15. Polskie Projektowany obowiazek Projekt nie zawiera delegacji ustawowej Wykresli¢ zapis o obligatoryjnym stazu adaptacyjnym
Towarzystwo odbycia 12-miesi¢cznego okreslajacej zasady organizacji, przebiegu, | poniwaz nie jest uzasadniony merytorycznie. W przypadku
Pielggniarskie stazu adaptacyjnego wymaga | nadzoru i finansowania stazu adaptacyjnego. |utrzymania przepisu wprowadzi¢ delegacj¢ ustawowa do

Art. 37 ust. 5 ponownej analizy. Ponadto rozwigzanie budzi watpliwosci w wydania rozporzadzenia okreslajacego organizacje, przebieg,

zakresie zgodnosci z Dyrektywa
2005/36/WE, ktora okre$la minimalne
wymagania ksztalcenia pielggniarek

dokumentowanie i finansowanie stazu oraz przedstawic
analiz¢ zgodno$ci rozwigzania z Dyrektywa 2005/36/WE.




Lp. Podmiot Przepis, ktorego Uwaga/opinia Uzasadnienie uwagi Propozycje rozwigzan

zglaszajacy uwage | uwaga dotyczy
stanowiace podstawe uznawania kwalifikacji
zawodowych w UE.

16. Polskie Przywrocenie zapisow Uruchomienie dwoch alternatywnych $ciezek | Pozostawi¢ pkt 1. Doda¢ tre§¢ utrzymujaca druga Sciezke
Towarzystwo opracowanych podczas prac | pozwoli na zmniejszenie ryzyka ksztatlcenia | uzyskiwania kwalifikacji: trwa co najmniej 3 lata i obejmuje
Pielggniarskie Art. 75 nad projektem ustawy niedostosowanego do potrzeb zdrowotnych i | co najmniej 4600 godzin ksztalcenia zawodowego, w tym

potrzeb rynku pracy. ksztalcenie kliniczne stanowi co najmniej 1/2, a ksztalcenie
teoretyczne co najmniej 1/3 wymiaru ksztatcenia;

17. Polskie Pozytywnie nalezy oceni¢ Konieczne jest jednak zapewnienie Doprecyzowa¢ system nadzoru nad organizatorami
Towarzystwo Art. 80-83 uporzadkowanie systemu jednolitych standardéw jakosci. ksztatcenia.

Pielegniarskie ksztatcenia podyplomowego.

18. Polskie Przepisy dotyczace wsparcia | Projekt pozostawia znaczng uznaniowo$¢ w | Wprowadzi¢ bardziej jednoznaczne kryteria.
Towarzystwo Art. 84 pracodawcy wymagaja zakresie przyznawania czasu na rozwoj
Pielggniarskie doprecyzowania. zawodowy.

19. Polskie Projektowane warunki Ograniczenie dostgpu do specjalizacji Umozliwi¢ dostep do specjalizacji dla absolwentéw studiow
Towarzystwo dostepu do specjalizacji wylacznie do 0sob posiadajacych tytut pierwszego stopnia z odpowiednim stazem
Pielggniarskie Art. 93 ust. 1 wymagaja modyfikacji. magistra moze ograniczy¢ mozliwosci (doswiadczeniem).

’ ’ rozwoju zawodowego pielegniarek i
potoznych posiadajacych wieloletnie
doswiadczenie kliniczne.

20. Polskie Przepis wymaga Brakuje zasad rozstrzygania sytuacji Uwzgledni¢ doswiadczenie zawodowe jako dodatkowe
Towarzystwo Art. 94 doprecyzowania kryteriow uzyskania identycznej liczby punktow kryterium.

Pielggniarskie kwalifikacji. kwalifikacyjnych.

21. Polskie Niezasadne jest skrocenie Moze skutkowaé obnizeniem jakoS$ci Utrzymac¢ pelny wymiar szkolenia specjalizacyjnego.
Towarzystwo Art. 100 ust.1 specjalizacji do potowy przygotowania specjalistycznego.

Pielggniarskie wymiaru.

22. Polskie Projekt przewiduje likwidacj¢ | Dotychczas byla to jedyna wyspecjalizowana | Pozostawi¢ KRASzPiP w systemie oraz rozwazy¢
Towarzystwo KRASzPiP instytucja branzowa, ktora kompleksowo rozszerzenie jej kompetencji. Wydaje sie¢, ze zasadne bytoby
Pielggniarskie kontrolowata uczelnie ksztatcace pielegniarki | takze rozwazenie zwigkszenia liczby cztonkow KRAsZPiP —

i potozne. Polska Komisja Akredytacyjna np. do 20 0s6b — co mogloby umozliwi¢ bardziej rzetelna i
prowadzi kontrole jedynie w ograniczonym | poglebiong ocen¢ merytoryczna kierunkow pielggniarstwo i
Art. 165 ust. 2 zakresie, obejmujac niewielki odsetek potoznictwo.

uczelni, przy czym czgsto sa to kierunki
realizowane na uniwersytetach.

Krajowa Rada Akredytacyjna Szkot
Pielggniarek i Potoznych funkcjonuje jako
wyspecjalizowany organ oceniajacy jakos¢




Lp.

Podmiot
zglaszajacy uwage

Przepis, ktorego
uwaga dotyczy

Uwaga/opinia

Uzasadnienie uwagi

Propozycje rozwigzan

ksztatcenia zawodowego i podyplomowego
pielegniarek oraz potoznych, podczas gdy
Polska Komisja Akredytacyjna realizuje
oceng jakosci ksztalcenia akademickiego
uczelni wyzszych.

Sa to dwa odrgbne systemy:

* KRASZPiP ocenia przygotowanie
praktyczne i zawodowe,

* PKA ocenia zgodnos$¢ procesu
dydaktycznego z wymaganiami szkolnictwa

WYZSZego.

23.

Polskie
Towarzystwo
Pielggniarskie

Tytut ustawy

Rozwazenia wymaga zmiana
tytutu ustawy.

Formuta ,,ustawa o zawodach pielggniarki i
potoznej” jest bardziej zgodna z
dotychczasowa praktyka legislacyjna.

Nadac ustawie tytut ,,ustawa o zawodach pielegniarki i
potoznej”.

24.

Polskie
Towarzystwo
Pielggniarskie

Dodanie nowego
przepisu

Wprowadzenie wymogu
egzaminu panstwowego po
ukonczeniu studiow
licencjackich/pierwszego
stopnia.

Zasadne wydaje si¢ rozwazenie wzmocnienia
systemu weryfikacji kompetencji
zawodowych, w tym wprowadzenia
panstwowego egzaminu koncowego na
zakonczenie studiow pierwszego stopnia na
kierunku pielggniarstwo, na wzor
Lekarskiego Egzaminu Koncowego.
Rozwigzanie takie mogtoby stanowic¢
obiektywne i jednolite potwierdzenie
kwalifikacji zawodowych absolwentow.

MZ okresli w drodze rozporzadzenia sposob
przeprowadzania panstwowego egzaminu pielggniarskiego

25.

Polskie
Towarzystwo
Pielggniarskie

Uwaga ogo6lna do
projektu ustawy

Projekt ustawy wymaga
dalszych konsultacji
srodowiskowych.

Projekt wprowadza fundamentalne zmiany
dotyczace kompetencji zawodowych,
ksztatcenia przeddyplomowego i
podyplomowego oraz organizacji
wykonywania zawodow pielegniarki i
poloznej. Zakres proponowanych zmian
uzasadnia przeprowadzenie pogigbionych
konsultacji z organizacjami naukowymi,
samorzadem zawodowym, uczelniami oraz
przedstawicielami praktyki kliniczne;j.

Kontynuowac proces konsultacji publicznych oraz
przeprowadzi¢ dodatkowa oceng skutkow regulacji w
obszarach ksztatcenia i kompetencji zawodowych.
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