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602
ROZPORZADZENIE MINISTRA ZDROWIA"

z dnia 30 marca 2004 r.

w sprawie szczegotowych warunkow i trybu postepowania w sprawach wydawania zezwolen
i wpisu do rejestru indywidualnych praktyk, indywidualnych specjalistycznych praktyk
i grupowych praktyk pielegniarek i potoznych oraz danych objetych wpisem do rejestru

Na podstawie art. 25d ustawy z dnia b lipca 1996 r.
o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2001 r.
Nr 57, poz. 602 i Nr 89, poz. 969, z 2003 r. Nr 109,
poz. 1029 oraz z 2004 r. Nr 19, poz. 177) zarzadza sie,
co nastepuje:

8 1. Pielegniarka, potozna zamierzajgca wykony-
wac¢ indywidualng praktyke lub indywidualng specjali-
styczng praktyke albo pielegniarki, potozne zamierza-
jace udzielaé swiadczen zdrowotnych w ramach gru-
powej praktyki, w celu uzyskania zezwolenia i jego
wpisu do rejestru indywidualnych praktyk i indywidu-
alnych specjalistycznych praktyk pielegniarek, potoz-
nych oraz rejestru grupowych praktyk pielegniarek,
potoznych, sktadajg okregowej radzie pielegniarek
i potoznych, wtasciwej ze wzgledu na miejsce wykony-
wania praktyki, nastepujagce dokumenty:

1) wniosek o wydanie zezwolenia na wykonywanie
indywidualnej praktyki pielegniarki, potoznej, in-
dywidualnej specjalistycznej praktyki pielegniarki,
potoznej i jego wpis do rejestru indywidualnych
praktyk i indywidualnych specjalistycznych prak-
tyk pielegniarek, potoznych, na formularzu we-
dtug wzoru stanowigcego zatacznik nr 1 do rozpo-
rzgdzenia, lub wniosek o wydanie zezwolenia na
wykonywanie grupowej praktyki pielegniarek, po-
toznych i jego wpis do rejestru grupowych praktyk
pielegniarek, potoznych, na formularzu wedtug
wzoru stanowigcego zatgcznik nr 2 do rozporza-
dzenia;

2) kopie ,Prawa wykonywania zawodu pielegniarki”
lub ,Prawa wykonywania zawodu potoznej”;

3) potwierdzajacy posiadanie specjalizacji w okreslo-
nej dziedzinie pielegniarstwa lub dziedzinie majg-
cej zastosowanie w ochronie zdrowia — w przy-
padku pielegniarek, potoznych zamierzajacych
wykonywa¢ praktyke, w ramach ktérej udzielaé
beda swiadczeh zdrowotnych wymagajacych po-
siadania specjalizacji;

4) potwierdzajgce prawo pielegniarki lub potoznej
do korzystania z pomieszczenia, w ktdrym ma by¢

1 Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzgdowej —
zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia Prezesa Ra-
dy Ministréw z dnia 28 czerwca 2002 r. w sprawie szczego-
towego zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U. Nr 93,
poz. 833 oraz z 2003 r. Nr 199, poz. 1941).

wykonywana indywidualna praktyka, indywidual-
na specjalistyczna praktyka albo grupowa prakty-
ka pielegniarek, potoznych;

5) potwierdzajace prawo pielegniarki lub potfoznej
do korzystania z pomieszczenia, w ktérym beda
przyjmowane wezwania, bedzie przechowywana
dokumentacja medyczna, aparatura i sprzet me-
dyczny wymagajacy sterylizacji — w przypadku
gdy pielegniarka, potozna zamierza wykonywaé
praktyke wytgcznie w miejscu wezwania;

6) uwierzytelniong kopie umowy spoétki cywilnej lub
spotki partnerskiej — w przypadku pielegniarek,
potoznych zamierzajgacych udziela¢ $wiadczeh
zdrowotnych w ramach grupowej praktyki;

7) opinie wtasciwego organu Panstwowej Inspekgciji
Sanitarnej o spetnieniu warunkéw umozliwiaja-
cych udzielanie w danym pomieszczeniu okreslo-
nych swiadczen zdrowotnych.

8 2. 1. Pielegniarka, potozna lub pielegniarki, po-
tozne, ktére zamierzajg réwnoczes$nie wykonywaé in-
dywidualng praktyke i indywidualng specjalistycznag
praktyke oraz udzielaé¢ swiadczen zdrowotnych w ra-
mach grupowej praktyki albo dwie z nich, w celu uzy-
skania zezwolenia i jego wpisu do rejestru, obowigza-
ne s3g ztozyé odrebny wniosek, o ktérym mowa w 8§ 1
pkt 1, dla kazdej z tych praktyk.

2. Pielegniarka, potozna lub pielegniarki, potozne,
ktore zamierzajag wykonywaé indywidualng praktyke
i indywidualna specjalistyczng praktyke oraz udzielaé
Swiadczen zdrowotnych w ramach grupowej praktyki
w kilku pomieszczeniach, obowigzane sg przedstawié
dane, o ktérych mowa w 8 1 pkt 4, 5i 7, dla kazdego
z tych pomieszczen.

§ 3. 1. Okregowa rada pielegniarek i potoznych,
wtasciwa ze wzgledu na miejsce wykonywania prakty-
ki, na podstawie dokumentéw, o ktérych mowa w § 1,
podejmuje uchwate o wydaniu zezwolenia na wyko-
nywanie praktyki oraz o dokonaniu jego wpisu do re-
jestru albo odmowie wydania zezwolenia, w terminie
30 dni od dnia ztozenia dokumentdw, o ktédrych mowa
w § 1.

2. Na podstawie uchwaty o wydaniu zezwolenia na
wykonywanie praktyki oraz o dokonaniu jego wpisu
do rejestru okregowa rada pielegniarek i potoznych
wydaje niezwtocznie pielegniarce, potoznej zezwole-
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nie na wykonywanie praktyki oraz zaswiadczenie o je-
go wpisie do rejestru.

3. W przypadku grupowej praktyki pielegniarek,
potoznych zezwolenie i zaswiadczenie, o ktéorych mo-
wa w ust. 2, okregowa rada pielegniarek i potoznych
wydaje kazdej pielegniarce, potoznej bedacej wspadlni-
kiem spoéiki.

4. W przypadku, o ktérym mowa w 8§ 2 ust. 1,
okregowa rada pielegniarek i potoznych wydaje
pielegniarce, potoznej lub pielegniarkom, potoz-
nym zezwolenie i zaswiadczenie, o ktérych mowa
w ust. 2, odrebnie dla indywidualnej praktyki, indy-
widualnej specjalistycznej praktyki i grupowej prak-
tyki.

5. Wzory zezwoleh i zaswiadczen, o ktdorych mowa
w ust. 2, stanowig zataczniki nr 3—9 do rozporzadzenia.

§ 4. 1. Rejestr indywidualnych praktyk i indywidu-
alnych specjalistycznych praktyk oraz rejestr grupo-
wych praktyk pielegniarek, potoznych prowadzone sa
w systemie ewidencyjno-informatycznym. Wpisowi
do rejestréow podlegajg nastepujgce dane:

1) numer wpisu do rejestru;

2

~

imie (imiona) i nazwisko pielegniarki, potoznej;

3

-

numer rejestru pielegniarki, potoznej w okregowej
izbie pielegniarek i potoznych;

4

~

numer prawa wykonywania zawodu;

5

~

numer dyplomu posiadanej specjalizacji oraz dzie-
dzina specjalizacji — w przypadku udzielania
swiadczen zdrowotnych wymagajacych posiada-
nia specjalizacji;

6

-~

oznaczenie rodzaju praktyki;

7

~

numer i data uchwaty okregowej rady pielegnia-
rek i potoznych o wydaniu zezwolenia na wykony-
wanie praktyki i dokonaniu jego wpisu do rejestru
oraz numery i daty uchwat o zmianie wpisu;

8

-~

adres praktyki i adresy miejsca jej wykonywania
albo udzielania $wiadczen zdrowotnych w ramach
grupowej praktyki pielegniarek i potoznych;

9

-~

numer telefonu, numer faksu i adres poczty elek-
tronicznej;

10

-

adres do korespondencji;

11) adres miejsca przyjmowania wezwan;

12) adres miejsca przechowywania dokumentacji me-
dycznej, aparatury i sprzetu medycznego wyma-
gajgcego sterylizacji — w przypadku praktyki wy-
konywanej wytgcznie w miejscu wezwania;

13) nazwa organu sanitarnego oraz numer i data wy-
dania opinii o spetnieniu warunkéw umozliwiaja-
cych udzielanie $wiadczen zdrowotnych w odnie-
sieniu do danego pomieszczenia;

14) numer i data uchwaty okregowej rady pielegnia-
rek i potoznych o cofnigciu zezwolenia na wykony-
wanie praktyki i skresleniu zezwolenia z rejestru.

2. Rejestr jest jawny.

8 5. 1. W przypadku gdy pielegniarka, potozna za-
mierza:

1) wykonywaé praktyke w innej dziedzinie pielegniar-
stwa lub dziedzinie majacej zastosowanie w ochro-
nie zdrowia niz dziedzina wpisana do rejestru,

2) udzielaé¢ swiadczen zdrowotnych w ramach gru-
powej praktyki w jednej z dziedzin pielegniarstwa
lub dziedzin majacych zastosowanie w ochronie
zdrowia niewpisanych do rejestru

— obowigzana jest ponownie ztozyé wniosek o wy-
danie zezwolenia.

2. W przypadku gdy pielegniarka, potozna zaprze-
staje udzielania $wiadczen zdrowotnych w ramach
grupowej praktyki, pielegniarki, potozne zamierzajace
nadal udziela¢ $wiadczeh zdrowotnych w ramach tej
grupowej praktyki obowigzane sg ponownie ztozyé
wniosek o wydanie zezwolenia.

3. W przypadku gdy pielegniarka, potozna zamie-
rza wykonywaé praktyke w innym pomieszczeniu niz
pomieszczenie wpisane do rejestru, obowigzana jest
powiadomié o tym na pismie okregowg rade piele-
gniarek i potoznych, ktéra wydata zezwolenie i doko-
nata jego wpisu do rejestru, oraz dotgczyé opinie,
o ktorej mowa w § 1 pkt 7.

4. W przypadkach, o ktérych mowa w ust. 1—3,
okregowa rada pielegniarek i potoznych po sprawdze-
niu przedstawionych jej danych, na podstawie podje-
tej uchwaty, wydaje nowe zezwolenie i zaswiadczenie
0 jego wpisie do rejestru albo dokonuje wpisu no-
wych danych lub zmiany danych wpisanych do reje-
stru i wydaje zaswiadczenie o wpisie, albo odmawia
wydania zezwolenia, wpisania nowych danych lub
zmiany danych wpisanych do rejestru.

8 6. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem ogto-
szenia.

Minister Zdrowia: L. Sikorski
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Zataczniki do rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 30 marca 2004 r. (poz. 602)

Zatacznik nr 1
WZOR

Whniosek o wydanie zezwolenia na wykonywanie indywidualnej praktyki
pielegniarki, potoznej/ indywidualnej specjalistycznej praktyki pielegniarki,
potoznej”

Dwy&qcznie W migjscu wezwania*

Dw gabinecie pielegniarskim™®

i wpis do rejestru indywidualnych praktyk i indywiduainych specjalistycznych
praktyk pielegniarek i potoznych

NUMER AKT
DATA PRZYJECIA

WYPELNIA WNIOSKODAWCA
1. Dane ewidencyjne

Nazwisko i imiona

D pielegniarka*
D potozna*

Cztonek Okregowej Izby Pielegniarek i POIOZNYyCh W ...
Numer rejestru pielegniarki/ potoznej* w Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych

* Wiasciwe zakreslié.
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Posiadane kwalifikacje uzyskane w ramach ksztatcenia podyplomowego pielegniarek
i potoznych:

Rodzaj ksztatcenia Dziedzina lub zakres ukoniczonego ksztatcenia

2. Przebieg pracy zawodowej w ciagu ostatnich 2 lat™

Okres Migejsce pracy Stanowisko

* Zgodnie z art. 25 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 5 lipca 1996 r. 0 zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U.
z 2001 r. Nr 57, poz. 602 i Nr 89, poz. 869, z 2003 +. Nr 109, poz. 1029 oraz z 2004 r. Nr 19, poz. 177)
pkt 2 wypetia sie do czasu uzyskania przez Rzeczpospolitg Polskg czionkostwa w Unii Europejskiej.
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CZESC B*

Dane dotyczace pomieszczenia, wyposazenia w aparature i sprzet medyczny,

miejsca przechowywania dokumentacji medycznej

 NUMER AKT
- DATA PRZYJECIA

Wypetnia wnioskodawca

Nazwisko i imiona:

(wojewbdztwo) (powiat)
(gmma) ........................................... ( m|ejscowosc) ......................... (kOdeCZtowy) .....
............................ ( uhcanrdomunrloka!u) (telefon)
............................ ( faks) (adrespOCztyelek‘lromczneJ)

{wojewOdztwo) (powiat)
............................ ( gmma) (miejscowosc) (kOdeCZtowy)
............................ ( uhcanrdomunrlokalu) (telefon)
............................ ( faks) (adrespocztyelektronlcznej)

x Cze$¢ B wniosku nalezy wypeini¢ odrebnie dla kazdego pomieszczenia, w ktérym bedzie
wykonywana indywidualna praktyka pielegniarki, poloznej lub indywidualna spedcjalistyczna praktyka
pielegniarki, potozne;j.
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3. Adres miejsca przyjmowania wezwan

(wojewbdztwo) (powiat)
(gmma) (mlejscowosc) ......................... ( kOdeCway)
(uncamdomummkam) ......................................... ( telefon) ................................
(faks) ...................................... (adrespOCZtyelektromcznej) ......

(wojewddziwo) {powiat)
et ( gmma) (mleJSCOWOSC) ......................... (kOdeCZtOWy)
............................ ( uhoanrdomunrlokalu) (telefon)
............................ ( faks) (adrespOCZtyelek’[ronlcznej)

(wojewoOdztwo) (powiat)
(gmma) (m'ejscowosc) ......................... ( kodpocztowy)
(uhcanrdomunrlokalu) ......................................... (telefon) ................................
............................ ( faks) (adrespocztye'ekﬂomcznej)

(wojewodztwo) (powiat)
{gmina) {miejscowosE) {kod pocztowy)
"""""""""" ( uhca nr domu, nrlokalu) (telefon)

(faks) {(adres poczty elektronicznej)
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7. Dane o wyposazeniu praktyki w aparature i sprzet medyczny
Numer
sSwiadectwa
Rok Numer o
Lp. Nazwa Producent produkeji fabryczny ate;::p i
waznosci

(podpis wnioskodawcy)
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CZESC C

WYPELNIA OKREGOWA RADA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

UCHWALA OKREGOWEJ RADY PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

P BNl P AU e oo e s e e e oeme s e oo e on e e e e e e e e A AR e e b

d

Q

udzielono zezwolenia na wykonywanie indywidualnej praktyki pielegniarki/ potoznej#

udzielono zezwolenia na wykonywanie indywiduainej specjalistycznej praktyki

pielegniarki/potoznej*

wpisano praktyke do rejestru indywidualnych praktyk i indywidualnych
specjalistycznych praktyk pielegniarek, potoznych

nie udzielono zezwolenia na wykonywanie indywidualnej praktyki

pielegniarki/poloznej* (uzasadnienie w zatgczeniu)

nie udzielono zezwolenia na wykonywanie indywidualnej specjalistycznej praktyki

pielegniarki/potoznej* (uzasadnienie w zatgczeniu)

(pieczec okragta )

Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych)

* Wiasciwe zakreslic.
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Zatacznik nr 2

WZOR

Whiosek o wydanie zezwolenia na wykonywanie grupowej praktyki
pielegniarek/ potoznych*
Dwy%qcznie W migjscu wezwaniax

Dw gabinecie pielegniarskim

Dinne* v
i wpis do rejestru grupowych praktyk pielegniarek, poloznych

(nazwa i siedziba ckregowej izby pielegniarek i potoznych)

CZESC A

NUMER AKT
DATA PRZYJECIA

WYPELNIA WNIOSKODAWCA

1. Dane ewidencyjne
Grupowa praktyka™

D pielegniarek
D potoznych

D pielegniarek i potoznych
firma spotki (Nazwa SPOIKI) ...

* Wlasciwe zakreshic.
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W przypadku zaznaczenia pola ,inne” nalezy wpisaé nazwe i adres podmiotu innego
niz zaktad opieki zdrowotnej, z ktérym zawarto umowe cywilnoprawng bedgcg
podstawg wykonywania grupowej praktyki:

1) NAZWA POAMIOTUL ......oi e

2) adres podmiotu:

(wojewodztwo) (powiat)
............................ ( gmma) (mlejSCOWOSC) (kodpocztowy)
............................ ( uhcanrdomunrlokalu) (telefon)
............................ ( faks) (adrespocztyelektromcznej)

(wojewddziwo) (powiat)
............................ ( gmma) (mleJSCOWOSC) (kOdeCZtOWy)
........................... ( uhcanrdomunrlokatu) (telefon)
............................ ( faks) (adrespocztye!ektromcznej)

3. Lista wspolnikow spoiki:

1) NAZWISKO 1 IMIONA ..ot
cztonek Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznychw ...
numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych ..........ccooooovivvo

2) nazwisko i imiona ............................ R SRUR e
czionek Okregowej Izby Pielegniarek i Poloznychw ...
numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych ...

3) NAZWISKO 1 IMUON@ ..o e
cztonek Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznychw ...
numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych ...

4) NEZWISKO T HMHONG ..ot e
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czionek Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznychw ...,
numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych .......................... U
5) NAZWISKO 1 IMION@ ..o e
cztonek Okregowe;j 1zby Pielegniarek i Potoznychw ...
numer rejestru w Okregowej lzbie Pielegniarek i Potoznych ...
B) NAZWISKO T ITHOME ... oottt
czionek Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznychw ...,
numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych ............. SUUTUSTUTURRRRRTROT :
7)Y NAZWISKO TIMIOII ...t
cztonek Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznychw ... s
numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych ...
8) NAZWISKO 1 IMEOMA .....oeiiiiei e e e
cztonek Okregowej izby Pielegniarek i Potoznych w ...
numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Pofozriych ...,
9) NAZWISKO 1 HMHOMIA ...ttt e ee e
cztonek Okregowej I1zby Pielegniarek i Potoznychw ...
numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych ........................ e
10) NAZWISKO 1 ITHOMEA ...t :
cztonek Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznychw ...
numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych ...

(data) ~ (podpis przedstawiciela spofki)
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CZESC B’

Dane dotyczace pomieszczenia, wyposazenia w aparature i sprzet medyczny,
miejsca przechowywania dokumentacji medycznej

NUMER AKT
DATA PRZYJECIA

WYPEENIAVWNIOSKODAWCA
1. Dane ewidencyjne
Grupowa praktyka™:
D pielegniarek
D potoznych

D pielegniarek i potoznych

(nazwisko i imiona przedstawiciela spékki)

2. Swiadczenia udzielane przez:

Panig/Pana

{numer rejestru w Okregowej I1zbie Pielegniarek i Poloznych)

* Czes¢ B wniosku wypelnia wnioskodawca odrebnie dla kazdego wspdinika oraz pomieszczenia, w
ktérym wspoinik bedzie udzielaé Swiadczen zdrowotnych w ramach grupowe] praktyki pielegniarek,
potoznych.

=x Wiasciwe zakreslic.
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3. Posiadane kwalifikacje uzyskane w ramach ksztalcenia podyplomowego

pielegniarek i potoznych:

Rodzaj ksztatcenia

Dziedzina lub zakres ukonczonego ksztatcenia

4. Przebieg pracy zawodowej w ciagu ostatnich 2 lat

Aoxox

Qkres

Miejsce pracy Stanowisko

=xx Zgodnie z art. 25 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 5 {ipca 1996 r. 0 zawodach pielegniarki i potoznej
(Dz. U. z 2001 r. Nr 57, poz. 602 i Nr 89, poz. 869, z 2003 r. Nr 109, poz. 1029 oraz z 2004 r. Nr 19,
poz. 177) pkt 4 wypelnia sie do czasu uzyskania przez Rzeczpospolita Polska czionkosiwa

w Unii Europejskie;j.
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5. Adres miejsca udzielania Swiadczen zdrowotnych

........................... ( Q&jé@gééf{%jﬂmm (powrat)
............................ ( gmma) (mlejscowosc) (kOdeCZtOWy)
............................ ( {iii'éé',"}i'}"c’i"o}ﬁﬁ,'.B'Figk'éi{j')wWW (telefon)
............................ ( faks) "W""'(‘é'é}:é;B&&i;éiéﬁf&ﬁi&ﬁéj‘)"m"
6. Adres miejsca przyjmowania wezwan

........................... ( Q&jé&g&i\};}éjﬁ"m (powat)
(gmma) ........................................... ( &}iéj'géé;éégéj ......................... ( i&é’&';&&éi&&j .....
...__....A..................(.&igéé.'..ﬁ;.agéa..r.].r..i;!.(g!.;) ......................................... ( {é}"éfégj ...................................
............................ ( faks) """""'"(;'é}'é;';;&é;{;'éié';;'{}&iiééﬁéjj’""""

7. Adres miejsca przechowywania aparatury i sprzetu medycznego

(wojewddztwo) {powiat)
et ( gmma) (mleJSCOWOSC) ......................... ( kOdeCZIowy)
............................ ( uhcanrdomunrlokalu) {te!efon)
............................ ( faks) | (adrespocztyelektromcznej)

8. Adres miejsca pmechoWwania dokumentacji medycznej

{(wojewddztwo) (powiat)
(gmina) (miejscowosE) (kod pocztowy)
(ulica, nr domu, nr lokalu) (telefon)

(faks) (adres poczty elektronicznej)
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9. Adres do korespondenciji
(WOJewodztwo) (pOWIat) .......................................
............................ ( gmma) (m‘ejsoowosc) (kOdeCztowy)
............................ ( uncamdomunrmkam) (telefon)
............................ ( faks) (adrespocztyelektromoznej)
10. Dane o wyposazeniu praktyki w aparature i sprzet medyczny
Numer
Rok Numer Swiadectwa
Lp. Nazwa Producent produkcji fabryczny atestacji i
data
' waznosci
(data) (podpis przedstawiciela spoiki)
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CZESCC
WYPELNIA OKREGOWA RADA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

UCHWALA OKREGOWEJ RADY PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

W oo asss s ses s SRR 5 R R0 n oo
T e ZANIA s
D udzielono zezwolenia na wykonywanie grupowej praktyki

pielegniarek/potoznych”
przez pielegniarki/potozne™ wpisane na przedstawiong liste wspolnikéw spoiki

cywilnej/spotki partnerskiej” i wpisano do rejestru grupowych praktyk pielegniarek,

potoznych

D nie udzielono zezwolenia na  wykonywanie  grupowej  praktyki

pielegniarek/potoznych® (uzasadnienie w zataczeniu)

(pieczec okragta )

(data) (podpis przewodniczgcej /przewodniczgcego
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych)

* Whasciwe zakreslic.
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Zatacznik nr 3

WZOR

ZEZWOLENIE Nr ..o
NA WYKONYWANIE INDYWIDUALNEJ PRAKTYKI

PIELEGNIARKI/PIELEGNIARZA™

P NN P AT oo e e e oot e ee e e s es s ere s na s eranne

posiadajgca/ -cy prawo wykonywania zawodu pielegniarki/pielegniarza

(numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych)

uzyskata/uzyskat® zezwolenie na wykonywanie indywidualnej praktyki
pielegniarki/ pielegniarza’

wydane przez Okregowag, Rade Pielegniarek i Potoznych w
na podstawie art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 5 lipca

1996 r. o zawodach pielegniarki i potozne] (Dz. U. z 2001 r. Nr 57, poz. 602 i Nr 89,
poz. 969, z 2003 r. Nr 109, poz. 1029 oraz z 2004 r. Nr 19, poz. 177) i uchwaty

Zezwolenie jest bezterminowe i wazne na terenie dziatania Okregowej Izby

Pielegniarek i POIOZNYCN W oo ecesseces s ssesss e

(pieczec okragia )

(data) (podpis przewodniczacej /przewodniczacego
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych)

* Wiasciwe zakraslié.
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Zatacznik nr 4
WZOR

ZEZWOLENIE Nr ..o
NA WYKONYWANIE INDYWIDUALNEJ SPECJALISTYCZNEJ PRAKTYKI

PIELEGNIARKVPIELEGNIARZA™ W DZIEDZINIE

(numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych)

posiadajgca/-cy specjalizacje w dziedzinie:

uzyskata/uzyskal” zezwolenie na wykonywanie indywidtialnej specjalistycznej
praktyki pielegniarki/ pielegniarza

wydane przez Okregowg Rade Pielegniarek i Potoznych w
na podstawie art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 5 lipca

1996 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2001 r. Nr 57, poz. 602 i Nr 89,
poz. 969, z 2003 r. Nr 109, poz. 1029 oraz z 2004 r. Nr 19, poz. 177) i uchwaty

Zezwolenie jest bezterminowe i wazne na terenie dziatania Okregowej [zby

Pielegniarek i POIOZNYCN W ... e

(pieczeé okragta )

(data) (podpis przewodniczacej /przewodniczgcego
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych)

* Wiasciwe zakreslic.
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Zatacznik nr 5

WZOR

(numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Poloznych)
uzyskata/uzyskat® zezwolenie na wykonywanie indywidualnej praktyki
poloznej/poltoznego

wydane przez Okregowg Rade Pielegniarek i Potoznych w

na podstawie art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 5 lipca
1996 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2001 r. Nr 57, poz. 602 i Nr 89,
poz. 8698, z 2003 r. Nr 109, poz. 1029 oraz z 2004 r. Nr 19, poz. 177) i uchwaty

Zezwolenie jest bezterminowe i wazne na terenie dziatania Okregowej lzby

Pielegniarek i POIOZNYCN W ... seeee oo

(pieczed okragia )

(data) . (podpis przewodniczgcej /przew&dnicz%ééég
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych)

* \Wiasciwe zakreslic.
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Zatacznik nr 6
WZOR

ZEZWOLENIE Nr ..,
NA WYKONYWANIE INDYWIDUALNEJ SPECJALISTYCZNEJ PRAKTYKI

POLOZNEJ/POLOZNEGO W DZIEDZINIE

(numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych)
posiadajgcal-cy specjalizacje w dziedzinie:

uzyskata/uzyskal* zezwolenie na wykonywanie indywidualnej specjalistycznej
praktyki potoznej/ potoznego®

wydane przez Okregowg Rade Pielegniarek i Potoznych w
............................................................................ na podstawie art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 5 lipca

1996 r. 0 zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2001 r. Nr 57, poz. 602 i Nr 89,
poz. 969, z 2003 r. Nr 109, poz. 1029 oraz z 2004 r. Nr 19, poz. 177) | uchwaty

Zezwolenie jest bezterminowe | wazne na terenie dziatania Okregowej Izby

Pielegniarek i POIOZNYCR W ...t

(piecze¢ okragta)

{(data) {podpis przewodniczace] /przewodniczgcego
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych)

* Wiasciwe zakreslic.
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Zatacznik nr 7
WZOR

| ZEZWOLENIE NI oo
NA WYKONYWANIE GRUPOWEJ PRAKTYKI PIELEGNIAREK/ POLOZNYCH

*

Dwy%qcznie W migjscu wezwania

Dw gabinecie pielegniarskim

*
[._.] inne
Na obszarze dzialania:

(nazwa okregowej izby pielegniarek i pofoznych)

przez pieleqniarki/pielegniarzy*, polozne/potoznych® wspdinikow spdiki cywilnej/spotki
partnerskiej :
firma spOiKi (NAzwa SPOIKI) ..o

T PANUSIPANGA ... as e
posiadajgca/-ego prawo wykonywania zawodu pielegniarki/ piel@gniarza* 0]
posiadajgca/-ego prawo wykonywania zawodu potoznej/ po%oZnego* 0] (R

wydane przez Okregowa Rade Pielegniarek i POIOZNyCh W ..o
cztonka Okregowej Izby Pielegniarek i POIOZNYCh W ..o,

(numer rejestru w Okregowej 1zbie Pielegniarek i Poloznych)

posiadajgca/-ego specializacie W AZIBAZINIC ... .o ereseceeseieis e e
2. PANIAIPANG ..o e
posiadajgca/-ego prawo wykonywania zawodu pielegniarki/ pielegniarza* 01
posiadajaca/-ego prawo wykonywania zawodu potoznej/ po’co:'znego* 5

wydane przez Okregowa Rade Pielegniarek i POIOZNYCH W ..o
cztonka Okregowej Izby Pielegniarek | POIOZNYCN W ..o

{numer rejestru w Okregowej izbie Pielegniarek | Potoznych)

posiadajaca/-ego specjalizacje W dZIEAZINIE s

* Wiasciwe zakreslic.



Dziennik Ustaw Nr 65 — 3907 — Poz. 602

B PANUGIPEANG oo et eee e eeeseesesere e
posiadajgca/-ego prawo wykonywania zawodu pielegniarkifpielegniarza’ nr ...
posiadajgca/-ego prawo wykonywania zawodu potoznej/ po%oZnego* ] SO

wydane przez Okregowg Rade Pielegniarek i POloZnyCh W ...,

cztonka Okregowej Izby Pielegniarek i POIOZNYCh W ..o,

(numer rejestru w OCkregowej Izbie Pielegniarek i Poloznych)

posiadajgcal-ego specializacie W AZISAZINIE ... oo

wydane przez Okregowg Rade Pielegniarek i Potoznych w
........................................................................... na podstawie art. 25a ust. 3 ustawy z dnia 5 lipca
1996 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2001 r. Nr 57, poz. 602 i Nr 89,
poz. 969, z 2003 r. Nr 109, poz. 1029 oraz z 2004 r. Nr 19, poz. 177) i uchwaty

(wojewddziwo) (powiat)

(gmina) {miejscowosE) (kod pocztowy)
(ulica, nr domu, nr lokalu) {telefon)

(faks) o (adres poczty elektromcznej)

Zezwolenie Jest bezterminowe | wazne na terenie dziatania Okregowej Izby

Pielegniarek | POIOZNYCH W .o oo

(pieczet okragta )

(data) (podpis przewodniczacej /przewodniczgcego
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych)

Wiasciwe zakreslic.
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Zatacznik nr 8
WZOR
ZASWIADCZENIE

O WPISIE DO REJESTRU INDYWIDUALNYCH PRAKTYK | INDYWIDUALNYCH
SPECJALISTYCZNYCH PRAKTYK PIELEGNIAREK, POLOZNYCH

(nazwa okregowej izby pielegniarek i potoznych)

Na podstawie art. 25 ust. 5 ustawy z dnia 5 lipca 1996 r. o zawodach pielegniarki i
potoznej (Dz. U. z 2001 r. Nr 57, poz. 602 1 Nr 89, poz. 969, z 2003 r. Nr 109, poz.
1029 oraz z 2004 1. Nr 19, poz. 177) i UCKAWEIY NI oo

stwierdza sie, ze wydano zezwolenie na wykonywanie*:
indywidualinej praktyki pielegniarki/ pielegniarza
indywiduainej praktyki potoznej/ potoznego

indywidualnej specjalistycznej praktyki pielegniarki/ pielegniarza

N Wy Wy

indywidualnej specjalistycznej praktyki potoznej/ potoznego

(adres praktyki)
wykonywanej przez Panig/ Pana:
posiadajgca/-ego prawo WyKonywania ZABWOGU NE ... reeees
wydane przez Okregowg Rade Pielegniarek i PotoznyCh w ...

(numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych)

posiadajgca/-ego specializaci@ W AZIEAZINIG ...

*\Wiasciwe zakreslic.
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Praktyka wykonywana w miejscu:

(wojewbdztwo) (powiat)
(gmma) ............. (miejscow.c.)..é.é.)... (ké - R
............................ ( e p— .nrlokalu)“ : . - (.telefon) e
...................... (faks.)......... . e (adres —y elekmmcznej).
Zezwolenienr .......... ST, zostalo wpisane do rejestru indywidualnych

praktyk i indywidualnych specjalistycznych praktyk pielegniarek, potoznych

(pieczec okragia )

(data) {podpis przewodniczapej/przewodniczapégo
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych)
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Zatacznik nr 9
WZOR
ZASWIADCZENIE O WPISIE DO REJESTRU
GRUPOWYCH PRAKTYK PIELEGNIAREK, POLOZNYCH

(nazwa okregowej izby pielegniarek i potoznych)

Na podstawie art. 25a ust. 5 ustawy z dnia 5 lipca 1996 r. o zawodach pielegniarki i
potoznej (Dz. U. z 2001 r. Nr 57, poz. 602 i Nr 89, poz. 969, z 2003 r. Nr 109, poz.
1029 oraz z 2004 r. Nr 19, poz. 177) 1 UChWaly NI oo

Okregowej Rady Pielegniarek i POIOZNYCN W oo eeeceeseres e

stwierdza sie, ze wydano zezwolenie na wykonywanie grupowej praktyki

pielegniarek/ poioz':nych*‘ .....................................................................................................................................

(adres praktyki)
Dwy’rapznie w miejscu wezwania”

Dw gabinecie pielegniarskim*

D inne*

przez pielegniarki/poioine* wspolnikow spétki cywilnej/spotki partnerskiej*
firma spotki (NAzWa SPOIKI) L....oo e

SIBAZIDA W
T PANUAIPANG ..ottt R £

posiadajgca/-ego prawo wykonywania zawodu pielegniarki/ pielegniarza* |
posiadajgca/-ego prawo wykonywania zawodu potoznej/ po%o'znego* A e

wydane przez Okregowg Rade Pielegniarek i POIOZNYCh W ...
czlonka Okregowej Izby Pielegniarek | POIOZNYCh W ..o
(numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych)

posiadajgca/-ego specjalizacje W dZIBAZINIG........ciiieeeniiose oo

* Whasciwe zakreslic.
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2. PANIGIPANG ...t tesissses s seer s e emessssses s sreesss s oo sessereesseeneeers oo
posiadajgca/-ego prawo wykonywania zawodu pielegniarki/ pielegniarza® nr ...
posiadajgca/-ego prawo wykonywania zawodu potoznej/ po%oZnegc* A e
wydane przez Okregowa Rade Pielegniarek i POIOZNYCh W ...

cztonka Okregowej Izby Pielegniarek i POIOZNYCh W ..o ceeeverinininnes

(numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Poloznych)

posiadajaca/-ego specjalizacie W AZICAZINIG............emerimceececmseoremmeermssmsssssessers s msssssss s

3. PANIGIPANEG ..o e et
posiadajgca/-ego prawo wykonywania zawodu pielegniarki/ pielegniarza* ]
posiadajaca/-ego prawo wykonywania zawodu potoznej/ po%oZnego* 5|

wydane przez Okregowg Rade Pielegniarek i POIoZnyCh W ..,
cztonka Okregowej Izby Pielegniarek i POIOZNYCh W .. nnscenecsseneinnens

(numer rejestru w Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych)

posiadajgca/-ego specijalizacje W dZIBdZINIE ... e

Adres miejsca wykonywania praktyki/adres miejsca przyjmowania wezwan™:

(wojewddztwo) {powiat)

(gmina) {miejscowosE) (kod pocztowy)
(ulica, nr domu, nr fokalu) (telefon)

(faks) (adres poczty elektronicznej)

* s
Wiasciwe zakreslic.
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Zezwolenienr ........................ zostalo wpisane do rejestru grupowych praktyk

pielegniarek, potoznych

(pieczel okragta )

(data) (podpis przewodniczgcej /przewodniczgcego

Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych)

Egzemplarze biezace oraz archiwalne mozna nabywac:
- w Zaktadzie Wydawnictw i Poligrafii Centrum Obstugi Kancelarii Prezesa Rady Ministréw, ul. Powsinska 69/71,
02-903 Warszawa, tel. 694-67-00, 694-60-96 — na podstawie nadestanego zamoéwienia (wytacznie sprzedaz wysytkowa);
- w punktach sprzedazy Dziennika Ustaw i Monitora Polskiego w Warszawie (sprzedaz wytacznie za gotowke):
— ul. Powsinska 69/71, tel. 694-62-96
—al. Szucha 2/4, tel. 629-61-73 (od 1997 r.)

Reklamacje z powodu niedoreczenia poszczegdélnych numeréw zgtaszaé nalezy na pismie do Zaktadu Wydawnictw i Poligrafii
Centrum Obstugi Kancelarii Prezesa Rady Ministrow, ul. Powsinska 69/71, 02-903 Warszawa,
do 15 dni po otrzymaniu nastepnego kolejnego numeru

O wszelkich zmianach nazwy lub adresu prenumeratora prosimy niezwtocznie informowac na pi$mie Zaktad Wydawnictw i Poligrafii
Centrum Obstugi Kancelarii Prezesa Rady Ministréw

Dziennik Ustaw i Monitor Polski (spis tresci) dostepne sa w Internecie pod adresem www.cokprm.gov.pl

Wydawca: Kancelaria Prezesa Rady Ministrow DU 0065 2004
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oraz Dziennika Urzgdowego Rzeczypospolitej Polskiej ,Monitor Polski”,
Al. Ujazdowskie 1/3, 00-583 Warszawa, tel. 622-66-56
Sktad, druk i kolportaz: Zaktad Wydawnictw i Poligrafii Centrum Obstugi Kancelarii Prezesa Rady Ministrow
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