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ROZPORZADZENIE MINISTRA ZDROWIA")

z dnia 20 pazdziernika 2005 r.

w sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystow

Na podstawie art. 16 ust. 2 ustawy z dnia 5 grud-
nia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty
(Dz. U. z 2002 r. Nr 21, poz. 204, z p6ézn. zm.?)) zarza-
dza sie, co nastepuje:

Rozdziat 1
Przepisy ogdlne
8 1. Rozporzadzenie okresla:

1) wykaz specjalnosci lekarskich i lekarsko-denty-
stycznych;

2) ramowe programy specjalizacji;
3) sposob odbywania specjalizacji;

4) sposéb i tryb sktadania Panstwowego Egzaminu
Specjalizacyjnego, zwanego dalej ,PES”;

5) warunki, jakie powinna spetniaé jednostka organi-
zacyjna prowadzgca specjalizacje;

6) warunki i tryb uznawania réwnowaznosci tytutu
specjalisty uzyskanego za granica.

§ 2. llekro¢ w rozporzadzeniu jest mowa o lekarzu,
nalezy przez to rozumieé réwniez lekarza dentyste.

Rozdziat 2

Wykaz specjalnosci lekarskich
i lekarsko-dentystycznych

§ 3. 1. Ustala sie wykaz specjalnosci:

1) lekarskich:
a) w podstawowych dziedzinach medycyny,

b) w szczegdtowych dziedzinach medycyny;

2) lekarsko-dentystycznych w podstawowych dzie-
dzinach medycyny.

2. Wykaz, o ktorym mowa w ust. 1, okresla zatacz-
nik nr 1 do rozporzadzenia.

1 Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzagdowej
— zdrowie, na podstawie 8 1 ust. 2 rozporzadzenia Preze-
sa Rady Ministréow z dnia 11 czerwca 2004 r. w sprawie
szczegotowego zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U.
Nr 134, poz. 1439).

2) Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty
ogtoszone w Dz. U. z 2002 r. Nr 76, poz. 691, Nr 152, poz.
1266 i Nr 153, poz. 1271,z 2003 r. Nr 90, poz. 845, z 2004 r.
Nr 92, poz. 882885, Nr 173, poz. 1808 i Nr 210, poz. 2135
oraz z 2005 r. Nr 94, poz. 788 i Nr 175, poz. 1461.

Rozdziat 3

Ramowe programy specjalizacji lekarskich
i lekarsko-dentystycznych

8 4. 1. Ustala sie ramowy program specjalizacji
w podstawowych dziedzinach medycyny, zawierajgcy:

1) zakres wymaganej wiedzy teoretycznej i wymaga-
nych umiejetnosci praktycznych, ktére lekarz jest
obowigzany opanowaé¢ w trakcie specjalizacji,
z uwzglednieniem elementéw danej dziedziny me-
dycyny oraz dziedzin pokrewnych, w szczegdlno-
$ci elementéw farmakologii klinicznej, farmako-
ekonomiki, onkologii, medycyny paliatywnej, me-
dycyny ratunkowej, promocji zdrowia i zdrowia
publicznego;

2) formy i metody pogtebiania i uzupetniania wiedzy
teoretycznej oraz nabywania i doskonalenia umie-
jetnosci praktycznych;

3) okres trwania specjalizacji;

4) formy i metody kontroli wraz z oceng wiedzy teo-
retycznej i nabytych umiejetnosci praktycznych;

5) zakres praktycznej znajomosci co najmniej jedne-
go z nastepujgcych jezykow: angielskiego, francu-
skiego, niemieckiego lub hiszpanskiego;

6) kolejnos¢ sktadania poszczegdlnych czesci PES
oraz jego zakres i strukture.

2. Ustala sie ramowy program specjalizacji
w szczegotowych dziedzinach medycyny, zawierajacy:

1) elementy programu specjalizacji w podstawowych
dziedzinach medycyny, o ktérych mowa w ust. 1,
8§ bust.1,86i7;

2) okres trwania specjalizacji nie krotszy niz 2 lata,
z tym ze w przypadku specjalizacji odbywanych
przez lekarza posiadajgcego:

a) wytgcznie specjalizacje w zakresie medycyny
rodzinnej, ktérg uzyskat albo rozpoczat odby-
wacé przed dniem 29 kwietnia 1999 r. — dtuzszy
co najmniej o 2 lata od czasu trwania odpo-
wiedniej specjalizacji,

b) wytacznie tytut specjalisty w dziedzinie medy-
cyny rodzinnej uzyskany na podstawie dotych-
czasowych przepisow albo na podstawie rozpo-
rzgdzenia — dtuzszy co najmniej o rok od czasu
trwania odpowiedniej specjalizaciji.

§ 5. 1. Formy i metody pogtebiania i uzupetniania
wiedzy teoretycznej oraz nabywania i doskonalenia



Dziennik Ustaw Nr 213 — 14227 — Poz. 1779

logii, obejmujacy okres pierwszych 24 miesiecy
odbywania specjalizacji,

umiejetnosci praktycznych, o ktérych mowa w § 4
ust. 1 pkt 2, obejmujg w szczegdlnosci:

1) kurs specjalizacyjny wprowadzajacy w pierwszym b) w specjalizacji w dziedzinie neonatologii — staz

roku odbywania specjalizacji, z wytgczeniem leka-
rzy posiadajacych | stopien specjalizacji tozsamej
ze specjalizacjg aktualnie odbywang, obejmujacy
w szczegolnosci:

a) podstawy dobrej praktyki lekarskiej, w tym za-
sady praktyki opartej na rzetelnych i aktualnych
publikacjach,

b) podstawy farmakoekonomiki,

c) formalnoprawne podstawy doskonalenia zawo-
dowego lekarzy,

d) podstawy onkologii,
e) wprowadzenie do medycyny rodzinnej,

f) wprowadzenie do przedmiotdéw klinicznych ob-
jetych programem danej specjalizacji;

2) jednolity dla wszystkich specjalnosci, z wyjatkiem

specjalizacji w dziedzinie zdrowia publicznego,
kurs specjalizacyjny w zakresie zdrowia publiczne-
go — zakonczony kolokwium, obejmujacy
w szczegolnosci nastepujgce zagadnienia:

a) promocje zdrowia,

b) prawo medyczne,

c) bioetyke,

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

3) samoksztatcenie, w tym napisanie pracy poglado-

wej lub opublikowanie w recenzowanym czasopi-
$mie medycznym pracy oryginalnej, ktorej temat
odpowiada programowi wtasciwej specjalizacji,
zwanej dalej , praca oryginalng”;

4) szkolenie i uczestniczenie w wykonywaniu oraz

wykonanie w ustalonej liczbie okreslonych zabie-
gow lub procedur medycznych:

a) wykonywanych z asystg lub pod nadzorem kie-
rownika specjalizacji albo lekarza specjalisty
przez niego wyznaczonego — oznaczonych ko-
dem A",

b) w ktérych lekarz uczestniczy jako pierwsza asy-
sta — oznaczonych kodem , B”,

c) w ktérych lekarz uczestniczy jako druga asysta
— oznaczonych kodem ,,C”;

5) staze kierunkowe obejmujace szczegdétowo okre-

slony zakres wiedzy teoretycznej i umiejetnosci
praktycznych, ktére lekarz jest obowigzany zreali-
zowaé w ramach danego stazu, w tym uczestnicze-
nie w wykonywaniu oraz wykonanie w ustalonej
liczbie okreslonych zabiegdéw lub procedur me-
dycznych, o ktérych mowa w pkt 4, a w szczegol-
nosci:
a) w specjalizacji w dziedzinie audiologii i foniatrii
— staz kierunkowy w zakresie otorynolaryngo-

kierunkowy w zakresie pediatrii, obejmujacy
okres pierwszych 30 miesiecy odbywania spe-
cjalizacji,

c) w specjalizacji w dziedzinach medycyny nukle-
arnej oraz onkologii klinicznej — staz kierunko-
wy w zakresie choréb wewnetrznych, obejmuja-
cy okres pierwszych 24 miesiecy odbywania
specjalizacji,

d) w specjalizacji w dziedzinach ortopedii i trau-
matologii narzadu ruchu oraz potfoznictwa i gi-
nekologii — staz kierunkowy w zakresie chirur-
gii ogodlnej, obejmujacy okres pierwszych
12 miesiecy odbywania specjalizacji,

e) w specjalizacji w dziedzinie otorynolaryngologii
— staz kierunkowy w zakresie chirurgii ogdlnej
i w innych odpowiednich dziedzinach chirur-
gicznych, obejmujacy okres pierwszych 12 mie-
siecy odbywania specjalizacji,

f) w specjalizacji w dziedzinach chirurgii klatki
piersiowej oraz urologii — staz kierunkowy
w zakresie chirurgii ogolnej, obejmujacy okres
pierwszych 24 miesiecy odbywania specjaliza-
cji,

g) w specjalizacji w dziedzinie kardiochirurgii —
staz kierunkowy w zakresie chirurgii ogdlnej
oraz w innych odpowiednich dziedzinach chi-
rurgicznych, obejmujgcy okres pierwszych
24 miesiecy odbywania specjalizacji, z za-
strzezeniem, ze staz kierunkowy w zakresie
chirurgii ogdlnej nie moze trwac krécej niz
12 miesiecy,

h) w specjalizacji w dziedzinie chirurgii szczeko-
wo-twarzowej — staze kierunkowe w zakresie
chirurgii ogdlnej, ortopedii i traumatologii na-
rzadu ruchu oraz otorynolaryngologii, obejmu-
jace okres pierwszych 12 miesiecy odbywania
specjalizacji, a w przypadku lekarza posiadaja-
cego wytgcznie prawo wykonywania zawodu
lekarza — réwniez w zakresie chirurgii stomato-
logicznej, ortodoncji, stomatologii dzieciecej
i protetyki stomatologicznej, obejmujace okres
8 miesiecy odbywania specjalizacji, natomiast
w przypadku lekarza posiadajgcego wytacznie
prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty
— rowniez w zakresie chorédb wewnetrznych,
chirurgii dzieciecej, intensywnej terapii i medy-
cyny ratunkowej, psychiatrii, diagnostyki labo-
ratoryjnej i transfuzjologii, obejmujace okres
11 miesiecy odbywania specjalizacji,

i) w specjalizacji w dziedzinach: chirurgii stomato-
logicznej, ortodoncji, periodontologii, protetyki
stomatologicznej, stomatologii dzieciecej oraz
stomatologii zachowawczej z endodoncjg —
staze kierunkowe w zakresie innych niz dana
specjalnosé dziedzin stomatologii, obejmujace
okres co najmniej 12 miesiecy odbywania spe-
cjalizacji;
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6) petnienie dyzuréw medycznych, ktére lekarz jest
obowigzany petnié w czasie realizacji programu od-
powiedniej specjalizacji, w liczbie okreslonej w tym
programie, nie mniej niz 3 dyzury w miesigcu.

2. Program kursu specjalizacyjnego w zakresie
zdrowia publicznego ustala zesp6t ekspertéw, o kto-
rym mowa w 8 9 ust. 1, i zatwierdza minister wtasciwy
do spraw zdrowia.

8 6. Okres trwania specjalizacji jest:

1) w dziedzinach: periodontologia, stomatologia dzie-
cieca i stomatologia zachowawcza z endodoncjg —
nie krotszy niz 3 lata, a w przypadku lekarzy denty-
stéw posiadajgcych specjalizacje | stopnia w zakre-
sie stomatologii ogdlnej lub odpowiednia specjali-
zacje |l stopnia albo tytut specjalisty w innej dzie-
dzinie stomatologii — nie krdtszy niz 2 lata;

2) w dziedzinach: medycyna rodzinna, zdrowie pu-
bliczne oraz chirurgia stomatologiczna, ortodon-
cja, protetyka stomatologiczna — nie krétszy niz
4 lata, a w przypadku lekarzy albo lekarzy denty-
stow 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 tera-
pia, chirurgia dziecieca, chirurgia klatki piersiowej,
chirurgia ogodlna, kardiochirurgia, neurochirurgia,
ortopedia i traumatologia narzadu ruchu, otoryno-
laryngologia, potoznictwo i ginekologia, urologia
— nie kroétszy niz 6 lat, a w przypadku lekarzy po-
siadajgcych odpowiednia specjalizacje | stopnia —
nie krétszy niz 4 lata, natomiast w przypadku leka-
rzy posiadajacych odpowiednig specjalizacje
I i ll stopnia lub tytut specjalisty w odpowiedniej
dziedzinie medycyny — nie krétszy niz 3 lata;

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

5) w zakresie pozostatych specjalnos$ci — nie krotszy
niz 5 lat, a w przypadku lekarzy posiadajgcych od-
powiednig specjalizacje | stopnia lub specjalizacje
| i Il stopnia albo tytut specjalisty w odpowiedniej
dziedzinie medycyny — nie krotszy niz 3 lata;

6) w przypadku lekarzy posiadajgcych specjalizacje
Il stopnia lub tytut specjalisty w podstawowej
dziedzinie medycyny, pokrewnej dziedzinie medy-
cyny, w ktorej lekarz ma odbywacé specjalizacje —
nie krétszy niz 3 lata.

§ 7. Sprawdzanie wiedzy teoretycznej i nabytych
umiejetnosci praktycznych, o ktérym mowa w 8§ 4
ust. 1 pkt 4, obejmuje w szczegdélnosci:

1) ztozenie kolokwidw czastkowych z zakresu wiedzy
teoretycznej i zaliczanie sprawdzianéw z umiejet-
nosci praktycznych potwierdzonych wykonanymi
samodzielnie przez lekarza zabiegami i procedura-
mi medycznymi;

2) ztozenie kolokwium z zakresu wiedzy teoretycznej
i zaliczenie sprawdzianu z umiejetnosci praktycz-
nych potwierdzonych wykonanymi samodzielnie
przez lekarza zabiegami i procedurami medyczny-
mi, objetych programem stazu kierunkowego;

3) ztozenie sprawdzianu z zakresu okreslonego pro-
gramem kursu szkoleniowego;

4) ocene ztozonych opracowan teoretycznych, pracy
pogladowej lub pracy oryginalne;.

§ 8. 1. Praktyczna znajomos¢ jezykdéw, o ktérej mo-
wa w 8§ 4 ust. 1 pkt 5, umozliwia wykazanie sie umie-
jetnoscia:

1) rozumienia tekstu pisanego, w szczegdélnosci doty-
czacego literatury fachowej i piSmiennictwa lekar-
skiego;

2) porozumienia sie z pacjentem, lekarzami i przed-
stawicielami innych zawodéw medycznych;

3) pisania zgodnie z zasadami ortografii tekstéw me-
dycznych, w szczegdlnosci opinii i orzeczen lekar-
skich.

2. Praktyczna znajomosc¢ jezyka, o ktérej mowa
w ust. 1, powinna byé potwierdzona zaliczeniem
w Studium Jezykéw Obcych uczelni medycznej albo
uczelni prowadzgcej dziatalnos$é dydaktyczng i badaw-
cza w dziedzinie nauk medycznych.

8 9. 1. Program specjalizacji opracowuje i aktualizu-
je zespo6t ekspertow powotany przez ministra wtasci-
wego do spraw zdrowia. Program specjalizacji opiniu-
je Naczelna Rada Lekarska, zwana dalej ,NRL", reda-
guje Centrum Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego,
zwane dalej ,CMKP”, i zatwierdza minister wtasciwy
do spraw zdrowia.

2. Minister wtasciwy do spraw zdrowia powotuje
zespot ekspertow, o ktérym mowa w ust. 1, na wnio-
sek Dyrektora CMKP, sposrdd lekarzy posiadajgcych
specjalizacje w dziedzinie medycyny, dla ktérej ma
byé opracowany program specjalizacji, lub w dziedzi-
nach pokrewnych, w szczegélnosci sposrod osoéb
zgtoszonych przez konsultanta krajowego danej dzie-
dziny medycyny oraz konsultantdw krajowych dzie-
dzin pokrewnych, stowarzyszenia lekarskie, zwane da-
lej ,towarzystwami naukowymi”, CMKP oraz NRL.

3. Na przewodniczacego zespotu ekspertow, o kto-
rym mowa w ust. 1, minister wtasciwy do spraw zdro-
wia powotuje konsultanta krajowego w dziedzinie me-
dycyny, dla ktorej ma by¢ opracowany program spe-
cjalizacji.

4. CMKP koordynuje i organizuje dziatania zwiaza-
ne z opracowaniem oraz aktualizacjg programow spe-
cjalizacji.
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5. CMKP podaje do wiadomosci zatwierdzone pro-
gramy specjalizacji, w formie publikacji i informacji na
stronie internetowej CMKP.

& 10. 1. Program specjalizacji w podstawowe] dzie-
dzinie medycyny w przypadku lekarza posiadajgcego
specjalizacje | stopnia lub | i Il stopnia lub tytut specjali-
sty w odpowiedniej dziedzinie medycyny powinien
uwzgledniaé zakres wiedzy teoretycznej lub umiejetno-
$ci praktycznych lekarza oraz okres odbytej specjalizacji.

2. Program specjalizacji w dziedzinach: balneologii
i medycyny fizykalnej, geriatrii, medycyny paliatywnej
i transfuzjologii w przypadku lekarza, ktéry posiada
wytgcznie specjalizacje lub tytut specjalisty w dziedzi-
nie medycyny rodzinnej, uwzglednia zakres wiedzy
teoretycznej i umiejetnosci praktycznych lekarza oraz
okres odbytej specjalizacji, z uwzglednieniem § 4
ust. 2 pkt 2.

Rozdziat 4

Warunki, jakim powinny odpowiada¢ jednostki
organizacyjne prowadzace specjalizacje

8 11. 1. Specjalizacja moze byé prowadzona przez
jednostki organizacyjne, o ktérych mowa w art. 19:

1) ust. 1 pkt 1i 2 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o za-
wodach lekarza i lekarza dentysty, zwanej dalej
Lustawg”, po uzyskaniu przez te jednostki wpisu
na liste prowadzona przez ministra wtasciwego do
spraw zdrowia,

2) ust. 1 pkt 3 ustawy, po uzyskaniu wpisu do rejestru
podmiotéw prowadzacych ksztatcenie podyplo-
mowe lekarzy i lekarzy dentystéw

— jezeli spetniajg warunki okreslone w ust. 2.

2. Jednostka organizacyjna, o ktérej mowa w ust. 1,
ubiegajaca sie o prowadzenie specjalizacji jest obowig-
zana spetniaé nastepujace warunki:

1) jest jednostka, ktorej dziatalno$¢ odpowiada profi-
lowi prowadzonej specjalizacji, albo ma w swojej
strukturze organizacyjnej oddziaty szpitalne lub in-
ne komoérki organizacyjne o profilu odpowiadajg-
cym prowadzonej specjalizacji, a jezeli zamierza
prowadzi¢ specjalizacje w dziedzinie:

a) medycyna rodzinna:

— regionalny osrodek ksztatcenia lekarza ro-
dzinnego albo

— osrodek ksztatcenia lekarza rodzinnego,

b) zdrowie publiczne — os$rodek ksztatcenia leka-
rzy w zakresie zdrowia publicznego;

2) jest szpitalem klinicznym oraz zawarta umowy
o prowadzenie odpowiedniej specjalizacji z wta-
sciwymi jednostkami organizacyjnymi szkét wyz-
szych lub jednostkami badawczo-rozwojowymi,
jezeli zamierza prowadzié¢ specjalizacje w dziedzi-
nie: farmakologia kliniczna, immunologia klinicz-
na, medycyna sadowa, mikrobiologia lekarska
i patomorfologia;

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

4) powotata komisje sprawujace nadzor lub zapew-
nia petnienie nadzoru w ramach istniejacej struk-
tury organizacyjnej:

a) w przypadku szpitali — nad jakoscig dziatalno-
sci dydaktycznej i leczniczej, a w szczegdlnosci
nad:

— ksztatceniem podyplomowym lekarzy,
— analiza skutecznosci leczenia,

— analizg przyczyn zgondw,

— zakazeniami szpitalnymi,

b) w przypadku innych jednostek organizacyjnych
— nad jakosciag dziatalnosci dydaktycznej w za-
kresie ksztatcenia podyplomowego lekarzy lub
lekarzy dentystéw;

5) zatrudnia lub posiada zatrudnionych na stanowi-
sku stuzbowym w oddziatach szpitalnych lub
w komodrkach organizacyjnych, o ktérych mowa
w pkt 1:

a) co najmniej dwaoch lekarzy z tytutem specjalisty
lub z drugim stopniem specjalizacji w odpo-
wiedniej dziedzinie medycyny lub

b) co najmniej dwadch lekarzy z tytutem specjalisty
lub drugim stopniem specjalizacji w dziedzinie
pokrewnej — w przypadku specjalnosci, dla kto-
rych przepisy obowigzujgce przed dniem wej-
Scia w zycie rozporzadzenia Ministra Zdrowia
i Opieki Spotecznej z dnia 25 marca 1999 r.
w sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy stoma-
tologéw (Dz. U. Nr 31, poz. 302 i Nr 61, poz. 676
oraz z 2000 r. Nr 6, poz. 84) nie przewidywaty
uzyskania Il stopnia specjalizacji lub tytutu spe-
cjalisty, lub

c) co najmniej jednego lekarza z tytutem specjali-
sty lub drugim stopniem specjalizacji w odpo-
wiedniej dziedzinie stomatologii — w przypadku
jednostek organizacyjnych lub komaérek organi-
zacyjnych realizujacych specjalizacje w dziedzi-
nach stomatologii, z wyjatkiem chirurgii szcze-
kowo-twarzowej;

d) co najmniej jednego lekarza z tytutem specjali-
sty lub drugim stopniem specjalizacji w dziedzi-
nie farmakologii klinicznej, w przypadku specja-
lizacji w dziedzinie farmakologii klinicznej;

6) zapewnia:

a) petnienie obowigzkéw kierownikéw specjaliza-
cji przez lekarzy:

— posiadajacych specjalizacje lub tytut specjali-
sty w dziedzinie medycyny rodzinnej prowa-
dzacych indywidualne specjalistyczne prak-
tyki lekarza rodzinnego lub udzielajgcych
swiadczen zdrowotnych w ramach grupowej
praktyki lekarskiej albo

— zatrudnionych w zaktadach opieki zdrowot-
nej w poradniach lekarza rodzinnego lub po-
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radniach udzielajgcych swiadczeh zdrowot-
nych w zakresie kompetencji lekarza rodzin-
nego,

b) prowadzenie szkolenia specjalizacyjnego przez
lekarzy posiadajgcych Il stopien specjalizacji lub
tytut specjalisty w dziedzinach medycyny okre-
slonych programem specjalizacji w zakresie
medycyny rodzinnej, zatrudnionych w porad-
niach specjalistycznych zaktadow opieki zdro-
wotnej lub prowadzacych indywidualng specja-
listyczng praktyke lekarska w tej dziedzinie me-
dycyny, jezeli jest jednostka organizacyjng po-
siadajacag w swojej strukturze osrodek ksztatce-
nia lekarza rodzinnego;

7) zapewnia petnienie obowigzkéw kierownika spe-
cjalizacji przez lekarzy posiadajgcych Il stopieh
specjalizacji w zakresie epidemiologii, organizacji
ochrony zdrowia, jezeli jest jednostkg organizacyj-
nga posiadajgcg w swojej strukturze osrodek ksztat-
cenia lekarzy w zakresie zdrowia publicznego;

8) ma w swojej strukturze organizacyjnej oddziat
anestezjologii i intensywnej terapii, jezeli jest szpi-
talem i zamierza prowadzi¢ specjalizacje w dzie-
dzinie medycyny, w ktdérej wykonywane sg zabiegi
operacyjne lub inne zabiegi, lub procedury me-
dyczne wykonywane w znieczuleniu ogélnym, al-
bo jezeli wymag ten jest okreslony jako niezbedny
do realizacji programu w danej specjalizacji;

9) posiada sprzet i aparature medyczna niezbedne do
realizacji zadanh okreslonych programem specjali-
zacji;

10) udziela swiadczen zdrowotnych odpowiedniego
rodzaju, w odpowiednim zakresie i liczbie, umozli-
wiajgcych zrealizowanie programu specjalizacji
okreslonej liczbie lekarzy;

11) posiada odpowiedni sprzet dydaktyczny i posiada
albo zapewnia baze dydaktyczng, niezbedne do re-
alizacji programu specjalizacji;

12) udziela catodobowych $wiadczen zdrowotnych
osobom hospitalizowanym i niewymagajacym ho-
spitalizacji, w stanach zagrozenia zdrowia i zycia
oraz w innych przypadkach niecierpigcych zwtoki,
jezeli jest zaktadem opieki zdrowotnej i zamierza
prowadzi¢ specjalizacje w dziedzinie medycyny
wymagajacej petnienia dyzurow medycznych;

13) zapewnia lekarzom odbywajacym specjalizacje
petnienie dyzurow medycznych w liczbie okreslo-
nej programem danej specjalizacji;

14) zawarta porozumienie z podmiotami, o ktdrych
mowa w ust. 3, w celu umozliwienia zrealizowania
przez lekarza stazy kierunkowych okreslonych pro-
gramem specjalizacji, ktérych realizacji nie moze
zapewni¢ w ramach swojej struktury organizacyj-
nej;

15

-

uzyskata opinie konsultanta wojewddzkiego w da-
nej dziedzinie medycyny o spetnieniu warunkéw,
o ktérych mowa w pkt 1—14.

3. Staze kierunkowe moga byé prowadzone przez
jednostki organizacyjne spetniajagce warunki, o kto-
rych mowa w ust. 2:

1) po uzyskaniu wpisu na liste podmiotéw prowadzga-
cych staz kierunkowy, prowadzong przez ministra
wtasciwego do spraw zdrowia — w przypadku jed-
nostek, o ktérych mowa w art. 19 ust. 1 pkt 1i 2
ustawy;

2) po uzyskaniu wpisu do rejestru podmiotéw pro-
wadzacych ksztatcenie podyplomowe lekarzy i le-
karzy dentystéw — w przypadku jednostek, o kto-
rych 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 re-
jestr podmiotéw prowadzacych ksztatcenie podyplomo-
we 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 zdro-
wia zespotu ekspertéw o spetnieniu przez jednostke wa-
runkéw, o ktérych mowa w ust. 2, informacje zawieraja-
cg dane i opinie okreslone w ust. 2 oraz dane o podmio-
tach, o ktérych mowa w ust. 3.

5. W sktad zespotu ekspertow, o ktérym mowa
w ust. 4, minister wtasciwy do spraw zdrowia powotu-
je pieciu lekarzy specjalistéow w danej dziedzinie me-
dycyny lub w dziedzinie pokrewnej:

1) przewodniczacego zespotu — lekarza zapropono-
wanego przez konsultanta krajowego w danej
dziedzinie medycyny;

2) 4 cztonkow zespotu:

a) 2 — sposrdd osdb zaproponowanych przez kon-
sultanta krajowego w danej dziedzinie medycy-
ny,

b) 1 — sposrod oséb zaproponowanych przez to-
warzystwo naukowe,

c) 1 — sposréd osob zaproponowanych przez
NRL.

6. Zespot ekspertéw, o ktéorym mowa w ust. 4,
zbiera sie w miare potrzeby nie czesciej niz raz na
kwartat celem wydania opinii o spetnieniu przez jed-
nostke warunkoéw, o ktérych mowa w ust. 2.

7. Minister wtasciwy do spraw zdrowia, na podsta-
wie przedstawionej przez Dyrektora CMKP opinii ze-
spotu ekspertow, o ktérym mowa w ust. 4, dokonuje
wpisu jednostki organizacyjnej, o ktdérej mowa
w art. 19 ust. 1 pkt 1 albo 2 ustawy, na liste, o ktdorej
mowa w ust. 1 pkt 1 oraz w ust. 3 pkt 1, i okresla mak-
symalna liczbe miejsc szkoleniowych w zakresie danej
specjalizacji dla lekarzy mogacych odbywac te specja-
lizacje w komodrce organizacyjnej wchodzacej w jej
sktad. W przypadku jednostki, o ktérej mowa w art. 19
ust. 1 pkt 3 ustawy, Dyrektor CMKP informacje i opinie
zespotu ekspertéw, o ktorym mowa w ust. 4, przekazu-
je niezwtocznie podmiotowi prowadzgcemu rejestr
podmiotéw prowadzacych ksztatcenie podyplomowe
lekarzy i lekarzy dentystow.
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8. Przed wpisaniem albo odmowa wpisu jednostki
na liste, o ktérej mowa w ust. 1, minister wtasciwy do
spraw zdrowia moze zwrécic sie do konsultanta krajo-
wego w danej dziedzinie medycyny o wydanie dodat-
kowej opinii, na podstawie ktdérej moze wpisaé jed-
nostke na te liste albo odmowié wpisu.

9. Przepis ust. 8 stosuje sie odpowiednio do pod-
miotu prowadzgcego rejestr podmiotéw prowadza-
cych ksztatcenie podyplomowe lekarzy i lekarzy denty-
stow w przypadku jednostek, o ktérych mowa
w art. 19 ust. 1 pkt 3 ustawy.

10. Minister wtasciwy do spraw zdrowia, dokonu-
jac wpisu na liste podmiotéw prowadzacych staz kie-
runkowy, okresla maksymalna liczbe miejsc szkolenio-
wych dla lekarzy odbywajacych staz kierunkowy
w tych podmiotach. Przepisy ust. 4—7 stosuje sie od-
powiednio. W przypadku jednostek, o ktérych mowa
w art. 19 ust. 1 pkt 3 ustawy, maksymalng liczbe
miejsc szkoleniowych dla lekarzy odbywajacych staz
kierunkowy w tych jednostkach okresla podmiot pro-
wadzgacy rejestr podmiotow prowadzacych ksztatcenie
podyplomowe lekarzy i lekarzy dentystow.

11. Aktualne listy, o ktérych mowa w ust. 1i 3, mi-
nister wtasciwy do spraw zdrowia publikuje na stronie
internetowej Ministerstwa Zdrowia.

12. W przypadku zmiany formy prawnej jednostki
organizacyjnej wpisanej na liste, o ktérej mowa
w ust. 1, albo jej reorganizacji jednostka ta moze pro-
wadzi¢ specjalizacje lub staz kierunkowy, jezeli po
zmianie formy prawnej jednostka ta ztozy o$wiadcze-
nie do Wojewddzkiego Centrum Zdrowia Publicznego,
zwanego dalej ,WCZP"”, o spetnianiu wymagan okre-
$lonych w ust. 2.

13. Jednostka, o ktorej mowa w ust. 1, niezwtocz-
nie po zmianie formy prawnej wystepuje do CMKP
o wydanie opinii, o ktérej mowa w ust. 4.

14. W przypadku negatywnej opinii zespotu eks-
pertéw, o ktorym mowa w ust. 4, wydanej jednostce,
o ktorej mowa w art. 19 ust. 1 pkt 1 albo 2 ustawy, mi-
nister wtasciwy do spraw zdrowia wykresla jednostke
organizacyjnag z listy, o ktérej mowa w ust. 1.

15. Jednostka, o ktérej mowa w ust. 1i 3, w przy-
padku gdy przestaje spetniaé warunki niezbedne do
uzyskania wpisu na liste, o ktérej mowa w ust. 1i 3,
powiadamia niezwtocznie o tym fakcie WCZP i CMKP,
a jednostka, o ktorej mowa w art. 19 ust. 1 pkt 3 usta-
wy, ponadto powiadamia niezwtocznie podmiot pro-
wadzacy rejestr podmiotow prowadzacych ksztatcenie
podyplomowe lekarzy i lekarzy dentystow.

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 § 22 ust. 6 pkt 1, przez jednostke,
o ktérej mowa w § 22 ust. 7, odpowiednio do liczby
nieprzyjetych osob.

8 12. 1. Kursy szkoleniowe objete programem da-
nej specjalizacji moga by¢ prowadzone przez jednost-
ki organizacyjne, o ktorych mowa w art. 19 ust. 1 usta-
wy, po uzyskaniu pozytywnej opinii konsultanta krajo-
wego w odpowiedniej dziedzinie medycyny oraz:

1) wpisu na liste prowadzonag przez CMKP, o ktorej

mowa w ust. 5 — w przypadku jednostek, o kto-
rych mowa w art. 19 ust. 1 pkt 1i 2 ustawy;

2) po uzyskaniu pozytywnej opinii CMKP, wydanej na
podstawie danych, o ktérych mowa w ust. 2 lub 3
— w przypadku jednostek, o ktérych mowa
w art. 19 ust. 1 pkt 3 ustawy.

2. Podmiot zamierzajacy prowadzi¢ kurs szkolenio-
wy objety programem danej specjalizacji przedstawia
CMKP, w terminie do dnia 15 listopada kazdego roku,
informacje zawierajace dane obejmujace:

1) nazwe i siedzibe jednostki organizacyjnej lub imieg,
nazwisko i adres osoby fizycznej zamierzajacej
prowadzi¢ kurs;

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

3) zakres i sposéb organizacji szkolenia;
4) tryb szkolenia;

5) program kursu szkoleniowego okreslajacy:

a) cel szkolenia,

b) wymagane kwalifikacje uczestnikéw kursu,

c) okres i sposob realizacji programu szkolenia,

d) zakres tematyczny oraz tre$¢ szkolenia teore-
tycznego i praktycznego;

6) regulamin kursu szkoleniowego okreslajacy:

a) sposob organizacji szkolenia,

b) zasady i sposdb naboru uczestnikéw,

c) wzér karty przebiegu szkolenia,

d) prawa i obowigzki uczestnikow szkolenia,

e) zakres obowigzkéw wyktadowcdw i innych pro-
wadzgcych szkolenie teoretyczne i zajecia prak-
tyczne,

f) sposdb sprawdzania nabytej wiedzy i umiejet-
nosci praktycznych,

g) sposdb oceny organizacji i przebiegu szkolenia
przez uczestnikow kursu;

7) charakterystyke bazy dydaktycznej i szkolenia

praktycznego;
8) kwalifikacje kadry dydaktycznej;

9) termin, miejsce oraz liczbe os6b mogacych uczest-
niczy¢ w kursie.

3. W przypadku kurséow szkoleniowych, o ktérych
mowa w ust. 2, trwajgcych nie dtuzej niz 5 dni, podmiot
zamierzajgcy prowadzi¢ ten kurs zgtasza corocznie
CMKP, w terminie do dnia 15 listopada roku poprzedza-
jacego rozpoczecie kursu, nastepujgce informacje:

1) nazwe i siedzibe jednostki organizacyjnej lub imig,
nazwisko i adres osoby fizycznej zamierzajgcej
prowadzi¢ kurs;
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2) imie i nazwisko oraz kwalifikacje zawodowe osoby
majacej by¢ kierownikiem kursu;

3) program kursu szkoleniowego okreslajacy:
a) cel szkolenia,
b) wymagane kwalifikacje uczestnikéw kursu,

c) zakres tematyczny i tresé szkolenia teoretyczne-
go i praktycznego;

4) sposdb sprawdzenia nabytej wiedzy i umiejetnosci
praktycznych;

5) sposéb oceny organizacji i przebiegu szkolenia
przez uczestnikéw kursu;

6) termin, miejsce oraz liczbe os6b mogacych uczest-
niczy¢ w kursie.

4. CMKP koordynuje organizacje kurséw zgodnie
z wymogami odpowiednich specjalizacji oraz liczba
i rozmieszczeniem regionalnym lekarzy odbywajacych
specjalizacje w poszczegoélnych dziedzinach medycyny.

5. CMKP publikuje, w terminie do dnia 31 grudnia
kazdego roku, na stronie internetowej CMKP, liste
podmiotéw prowadzacych okreslonego rodzaju kurs
szkoleniowy objety programem specjalizacji, o kt6-
rych mowa w ust. 1 pkt 1.

Rozdziat 5
Specjalizacja

8 13. 1. Lekarz w tym samym czasie moze odby-
wacé tylko jedna specjalizacje.

2. Lekarz odbywa specjalizacje zgodnie z progra-
mem specjalizacji.

3. Lekarz odbywajacy specjalizacje jest obowigza-
ny do zrealizowania wszystkich elementéw programu
specjalizacji danej specjalnosci, z zastrzezeniem § 26
ust. 4.

4. Specjalnosci, w ktorych lekarz posiadajgcy od-
powiednig specjalizacje | lub | i Il stopnia lub tytut spe-
cjalisty w odpowiedniej dziedzinie medycyny moze
uzyskaé tytut specjalisty w okreslonej podstawowej
dziedzinie medycyny po odbyciu specjalizacji zgodnie
z programem, o ktérym mowa w ust. 2, okresla zatacz-
nik nr 2 do rozporzadzenia.

5. Specjalnosci, w ktérych lekarz posiadajacy od-
powiednig specjalizacje |l stopnia lub specjalizacje
w zakresie medycyny rodzinnej moze uzyskaé tytut
specjalisty w okreslonej szczegoétowej dziedzinie me-
dycyny albo lekarz posiadajgcy tytut specjalisty w od-
powiedniej podstawowej dziedzinie medycyny moze
uzyskaé tytut specjalisty w okreslonej szczegétowej
dziedzinie medycyny, okresla zatacznik nr 3 do rozpo-
rzagdzenia.

§ 14. 1. Lekarz moze odbywaé specjalizacje na
podstawie umowy o prace, w petnym wymiarze czasu
pracy, zawartej z jednostkg organizacyjna prowadzaca

specjalizacje na czas okreslony, w celu doskonalenia
zawodowego, obejmujgcego realizacje programu spe-
cjalizacji, zwanej dalej ,rezydenturg”.

2. Lekarz moze réwniez odbywaé specjalizacje
w ramach:

1) umowy o prace, zawartej na czas nieokreslony lub
okreslony okresem trwania specjalizacji z jednost-
ka organizacyjng prowadzaca specjalizacje;

2) ptatnego urlopu szkoleniowego udzielanego pra-
cownikowi na czas trwania okreslonej specjalizacji
na podstawie odrebnych przepisow;

3) poszerzenia zaje¢ programowych dziennych stu-
diow doktoranckich o program specjalizacji zgod-
ny z kierunkiem tych studiow i udzielonego urlopu
szkoleniowego lub urlopu bezptatnego, a po ukon-
czeniu tych studiébw — w trybie okreslonym
w pkt 1, 2, 4 lub 5;

4) umowy o prace, zawartej na czas nieokreslony,
z jednostkg organizacyjng inng niz wymieniona
w 8 11 ust. 1, zapewniajaca realizacje czesci pro-
gramu specjalizacji w zakresie form, o ktérych mo-
wa w § 5 ust. 1 pkt 3, 4i 6, i w ramach ptatnych
urlopéw szkoleniowych udzielanych pracowniko-
wi na czas niezbedny do zrealizowania pozostatej
czesci programu specjalizacji w jednostce organi-
zacyjnej prowadzgcej specjalizacje lub odpowied-
nio prowadzacej staz kierunkowy;

5) umowy cywilnoprawnej o szkolenie specjalizacyj-
ne, zawartej z jednostkg organizacyjng prowadzga-
ca specjalizacje; jednostka organizacyjna prowa-
dzaca specjalizacje nie pobiera od lekarza optat za
to szkolenie.

3. Lekarz uczestnik dziennych studiéw doktoranc-
kich nie moze odbywaé specjalizacji w ramach rezy-
dentury.

4. Lekarz cudzoziemiec zamierzajagcy wykonywaé
lub wykonujacy zawdd na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej wytacznie w celu odbycia szkolenia podyplo-
mowego lub uzyskania stopnia naukowego, posiada-
jacy wize pobytowa lub zezwolenie na zamieszkanie
na czas oznaczony, po uzyskaniu zgody ministra wta-
sciwego do spraw zdrowia, moze odbywacé specjaliza-
cje na zasadach okreslonych w przepisach o odbywa-
niu studiéw i uczestniczeniu w badaniach naukowych
i szkoleniach przez osoby niebedace obywatelami pol-
skimi oraz o zasadach odptatnosci za te studia i szko-
lenia.

5. Lekarz cudzoziemiec posiadajacy prawo wyko-
nywania zawodu na terytorium Rzeczypospolitej Pol-
skiej przyznane na podstawie art. 7 ust. 1 ustawy od-
bywa specjalizacje na zasadach obowigzujgcych oby-
wateli polskich.

§ 15. 1. Lekarz odbywa specjalizacje przez caty
okres jej trwania w czasie rownym czasowi pracy leka-
rza zatrudnionego w zaktadzie opieki zdrowotnej,
0 ktérym mowa w art. 32g ustawy z dnia 30 sierpnia
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1991 r. o zaktadach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 91,
poz. 408, z p6zn. zm.3).

2. Lekarzowi petnigcemu dyzur medyczny w ra-
mach realizacji programu danej specjalizacji przystu-
guje wynagrodzenie:

1) na podstawie umowy o prace, jezeli lekarz odbywa
specjalizacje odpowiednio w trybie, o ktérym mo-
wa w 8 14 ust. 1 oraz ust. 2 pkt 1i 4, albo

2) na podstawie umowy o petnienie dyzuréw, w okre-
$lonej liczbie, z jednostkg organizacyjng prowa-
dzaca specjalizacje lub staz kierunkowy, jezeli le-
karz odbywa specjalizacje odpowiednio w trybie,
o ktérym mowa w 8 14 ust. 2 pkt 2, 3i 5, albo na
zasadach, o ktérych mowa w 8 14 ust. 4, albo od-
bywa staz szkoleniowy lub kierunkowy w tej jed-
nostce w ramach urlopu szkoleniowego.

§ 16. 1. Okres trwania specjalizacji odbywanej na
zasadach, o ktorych mowa w § 14 ust. 2 albo 4, moze
by¢ przedtuzony nie wiecej niz o potowe okresu trwa-
nia specjalizacji, z zastrzezeniem ust. 2 i 3.

2. Okres trwania specjalizacji odbywanej na zasa-
dach, o ktérych mowa w 8 14 ust. 2, moze byé¢ dodat-
kowo przedtuzony o okres udzielonego lekarzowi
przez pracodawce urlopu wychowawczego na zasa-
dach okreslonych w odrebnych przepisach.

3. Okres trwania specjalizacji odbywanej na zasa-
dach, o ktorych mowa w § 14 ust. 2 i 4, ulega przedtu-
zeniu o okres oczekiwania na miejsce szkoleniowe
w innej jednostce, jezeli jednostka szkolgca przestaje
spetnia¢ wymagania okreslone w & 11 ust. 2.

§ 17. 1. Umowa o prace w ramach rezydentury za-
wierana jest na podstawie skierowania, o ktérym mo-
wa w 8§ 22 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 rezydentu-
ry ulega przedtuzeniu o czas:

1) niezdolnosci do pracy, w przypadkach przewidzia-
nych w art. 2 ustawy z dnia 25 czerwca 1999 r.
o Swiadczeniach pienieznych z ubezpieczenia spo-

3) Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U.
21992 r. Nr 63, poz. 315,z 1994 r. Nr 121, poz. 591,z 1995 .
Nr 138, poz. 682, z 1996 r. Nr 24, poz. 110, z 1997 r. Nr 104,
poz. 661, Nr 121, poz. 769 i Nr 158, poz. 1041, z 1998 .
Nr 106, poz. 668, Nr 117, poz. 756 i Nr 162, poz. 1115,
z 1999 r. Nr 28, poz. 255 i 256 i Nr 84, poz. 935, z 2000 .
Nr 3, poz. 28, Nr 12, poz. 136, Nr 43, poz. 489, Nr 84,
poz. 948, Nr 114, poz. 1193 i Nr 120, poz. 1268, z 2001 r.
Nr 5, poz. 45, Nr 88, poz. 961, Nr 100, poz. 1083, Nr 111,
poz. 1193, Nr 113, poz. 1207, Nr 126, poz. 1382, 1383 i 1384
i Nr 128, poz. 1407, z 2002 r. Nr 113, poz. 984, z 2003 r.
Nr 45, poz. 391, Nr 124, poz. 1151 1152, Nr 171, poz. 1663,
Nr 213, poz. 2081 i Nr 223, poz. 2215, z 2004 r. Nr 210,
poz. 2135 i Nr 273, poz. 2703 oraz z 2005 r. Nr 164,
poz. 1365 i Nr 169, poz. 1420.

tecznego w razie choroby i macierzyhstwa (Dz. U.
z 2005 r. Nr 31, poz. 267);

2) urlopu bezptatnego udzielonego przez pracodaw-
ce na czas nie dtuzszy niz 3 miesigce w okresie
trwania specjalizacji;

3) w przypadkach okreslonych w art. 176—179,

185, 187 i 188 Kodeksu pracy.

4. Przedtuzenie okresu trwania specjalizacji w ra-
mach rezydentury tacznie nie moze by¢é dtuzsze niz
o rok, z zastrzezeniem ust. 5.

5. Okres trwania specjalizacji w ramach rezydentu-
ry moze ulec dodatkowo przedtuzeniu o czas:

1) udzielonego przez pracodawce urlopu wychowaw-
czego na zasadach okreslonych w odrebnych prze-
pisach, nie dtuzszy jednak niz o rok;

2

~

urlopu bezptatnego, nie dtuzszego niz rok, udzielo-
nego przez pracodawce w celu odbycia stazu za-
granicznego zgodnego z programem odbywanej
specjalizacji, po uzyskaniu zgody kierownika spe-
cjalizacji — w przypadku nieuzyskania zgody mini-
stra wtasciwego do spraw zdrowia na uznanie te-
go stazu za rownowazny ze zrealizowaniem odpo-
wiedniej czesci programu specjalizacji, z zastrzeze-
niem 8§ 26 ust. 4—6;

3) oczekiwania na miejsce szkoleniowe w innej jed-
nostce, jezeli macierzysta jednostka szkolgca prze-
staje spetnia¢ wymagania okreslone w § 11 ust. 2,
na skutek czego zostaje rozwigzana umowa o pra-

ce.

6. W przypadku przedtuzenia okresu trwania spe-
cjalizacji w ramach rezydentury, o ktéorym mowa
w ust. 3 i b, jednostka organizacyjna prowadzaca spe-
cjalizacje zawiera z lekarzem umowe o prace na czas
okreslony, odpowiadajacy sumie okreséw przedtuza-
jacych specjalizacje.

7. Umowa o prace w ramach rezydentury zawiera-
na jest odpowiednio z dniem 1 marca albo 1 sierpnia
kazdego roku, z zastrzezeniem 8§ 22 ust. 6 oraz § 28
ust. 1 pkt 3.

8. W przypadku rozwigzania umowy o prace w ra-
mach rezydentury przed ukonczeniem specjalizacji, le-
karz powinien kontynuowac¢ odbywanie tej specjaliza-
cji w trybie okreslonym w 8 14 ust. 2, z zastrzezeniem
§ 28 ust. 1 pkt 1,2 5.

9. Lekarz, ktéry uzyskat tytut specjalisty w podsta-
wowej lub szczegétowej dziedzinie medycyny w ra-
mach rezydentury, nie moze ubiega¢ sie ponownie
o odbywanie innej specjalizacji, odpowiednio w pod-
stawowej lub szczegdétowej dziedzinie medycyny,
w tym trybie.

10. Lekarzowi odbywajgcemu specjalizacje w try-
bie § 14 ust. 2:

1) z ktérym zostata rozwigzana umowa o prace, z wy-
jatkiem rozwigzania umowy w trybie art. 52 8§ 1
Kodeksu pracy, albo



Dziennik Ustaw Nr 213

— 14234 —

Poz. 1779

2) ktory ukonczyt studia doktoranckie

— a do zakonczenia specjalizacji pozostato mu nie
wiecej niz 1/3 okresu jej odbywania, minister wtasci-
wy do spraw zdrowia moze przyznaé na ten okres, na
wniosek kierownika specjalizacji, etat rezydencki
w celu dokoniczenia specjalizacji — w ramach posia-
danych srodkéw na rezydentury.

11. Do wniosku kierownika specjalizacji, o ktdrym
mowa w ust. 10, dofgcza sie kopie dokumentéw po-
twierdzajgcych okolicznosci okreslone w tym przepi-
sie, a w szczegolnosci karte szkolenia specjalizacyjne-
go, zaswiadczenie o ukonczeniu studiéw doktoranc-
kich, dokument potwierdzajgcy rozwigzanie stosunku
pracy, o ktérym mowa w ust. 10 pkt 1, poswiadczenie
zatrudnienia w jednostce prowadzacej specjalizacje
lub oddelegowania do tej jednostki.

§ 18. 1. Lekarz moze rozpoczgé specjalizacje w wy-
branej specjalnosci, jezeli posiada prawo wykonywa-
nia zawodu lekarza, lekarza dentysty na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej i zostat zakwalifikowany do
jej odbywania w wyniku postepowania kwalifikacyjne-
go, a w przypadku lekarza cudzoziemca, o ktérym mo-
wa w 8 14 ust. 4, jezeli uzyskat zgode ministra wtasci-
wego do spraw zdrowia na odbywanie danej specjali-
zacji oraz posiada prawo wykonywania zawodu leka-
rza, lekarza dentysty na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej przyznane na podstawie art. 7 ust. 1a ustawy.

2. W celu przystapienia do postepowania kwalifi-
kacyjnego lekarz sktada wniosek o rozpoczecie specja-
lizacji w danej dziedzinie medycyny do WCZP, na kto-
rego obszarze zamierza odbywaé specjalizacje, w ter-
minie do dnia 30 kwietnia lub do dnia 30 listopada
kazdego roku.

3. W celu uzyskania zgody, o ktérej mowa w § 14
ust. 4, lekarz cudzoziemiec sktada wniosek do ministra
wtasciwego do spraw zdrowia, w terminach okreslo-
nych w ust. 2.

4. Lekarz pozostajgcy w stosunku pracy, zamierza-
jacy odbywaé specjalizacje w innym trybie niz rezy-
dentura, moze wystgpi¢ z wnioskiem, o ktérym mowa
w ust. 2, po uzyskaniu zgody pracodawcy na odbywa-
nie specjalizacji w okreslonym trybie, z zastrzezeniem
ust. 5.

5. Lekarz bedacy uczestnikiem studidw doktoranc-
kich moze wystgpi¢ z wnioskiem, o ktérym mowa
w ust. 2, po uzyskaniu zgody kierownika studiow dok-
toranckich, a jezeli pozostaje w stosunku pracy — row-
niez pracodawcy na odbywanie specjalizacji w trybie,
o ktorym mowa w § 14 ust. 2 pkt 3.

6. Lekarz cudzoziemiec moze wystapic¢ z wnioskiem,
o ktorym mowa w ust. 3, po uzyskaniu zgody kierowni-
ka wtasciwej jednostki organizacyjnej na odbywanie
specjalizacji w ramach posiadanych przez nig wolnych
miejsc szkoleniowych w tej dziedzinie medycyny.

7. Lekarz ubiegajacy sie o odbywanie specjalizacji
moze byé w danym terminie dopuszczony do poste-

powania kwalifikacyjnego tylko w jednej dziedzinie
medycyny i tylko w jednym WCZP.

8. Lekarz ubiegajacy sie o odbywanie specjalizacji
sktada oswiadczenie, ze ztozyt wniosek o rozpoczecie
specjalizacji tylko w jednym WCZP.

9. Wzory wnioskoéw, o ktérych mowa w ust. 21 3,
okreslaja zataczniki nr 4 i 5 do rozporzadzenia.

8 19. 1. Postepowanie kwalifikacyjne przeprowa-
dza WCZP dwa razy do roku w terminach: od dnia
1 maja do dnia 30 czerwca oraz od dnia 1 grudnia do
dnia 31 stycznia.

2. Postepowanie kwalifikacyjne obejmuje ocene
formalng wniosku o rozpoczecie specjalizacji oraz po-
stepowanie konkursowe.

3. Postepowanie konkursowe obejmuje i uwzglednia:

1) w przypadku lekarza, ktory wystepuje o rozpocze-
cie specjalizacji w podstawowej dziedzinie medy-
cyny:

a) jezeli nie posiada specjalizacji | lub Il stopnia
badz tytutu specjalisty albo jezeli ubiega sie
0 rozpoczecie specjalizacji w ramach rezydentu-
ry — rozmowe kwalifikacyjng oraz wynik Lekar-
skiego Egzaminu Panstwowego, zwanego dalej
~LEP”, albo, w przypadku lekarza dentysty, Le-
karsko-Dentystycznego Egzaminu Panstwowe-
go, zwanego dalej ,L-DEP”,

b) w innym trybie niz rezydentura, jezeli posia-
da | lub Il stopien specjalizacji albo tytut specja-
listy — rozmowe kwalifikacyjna oraz wynik eg-
zaminu w zakresie odpowiedniej specjaliza-
cji | lub Il stopnia lub PES;

2) w przypadku lekarza, ktéry wystepuje o rozpocze-
cie specjalizacji w szczegétowej dziedzinie medy-
cyny — rozmowe kwalifikacyjng oraz wynik egza-
minu w zakresie odpowiedniej specjalizaciji.

4. Wynik postepowania kwalifikacyjnego stanowi:

1) procent maksymalnej liczby punktéw uzyskanych
z rozmowy kwalifikacyjnej i LEP albo L-DEP albo
egzaminu specjalizacyjnego — w postepowaniu
kwalifikacyjnym dotyczacym specjalizacji podsta-
wowej;

2) procent maksymalnej liczby punktow uzyskanych
z rozmowy kwalifikacyjnej i liczby punktéw z egza-
minu w zakresie odpowiedniej specjalizacji —
w postepowaniu kwalifikacyjnym dotyczacym
specjalizacji szczegotowej.

5. Maksymalna liczba punktéw:

1) z rozmowy kwalifikacyjnej wynosi 15 punktow (3 py-
tania po 5 punktow);

2) z egzaminu specjalizacyjnego wynosi 200 punk-
téw, przy czym:
a) za ocene 3,0 otrzymuje sie 60 punktow,
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b) za ocene 3,1—3,5 otrzymuje sie 80 punktdw,
c) za ocene 3,6—3,9 otrzymuje sie 100 punktéw,
d) za ocene 4,0 otrzymuje sie 120 punktow,

e) za ocene 4,1—4,5 otrzymuje sie 140 punktdw,
f) za ocene 4,6—4,9 otrzymuje sie 160 punktow,
g) za oceneg 5,0 otrzymuje sie 180 punktdow,

h) za ocene 5,0 z wyrdéznieniem otrzymuje sie
200 punktow.

6. Do odbywania specjalizacji kwalifikuje sie leka-
rzy, w liczbie odpowiadajacej liczbie wolnych miejsc
przyznanych na dane postgpowanie kwalifikacyjne
w danej dziedzinie medycyny w danym wojewddz-
twie, w kolejnosci od najwyzszego wyniku uzyskane-
go w postepowaniu kwalifikacyjnym, z wyjatkiem le-
karzy, ktérych komisja, o ktérej mowa w ust. 8, nie za-
kwalifikowata do jej odbywania.

7. W przypadku uzyskania przez dwoéch lub wiecej
lekarzy jednakowej liczby punktéw kwalifikujgcych ich
do odbywania specjalizacji, postepowanie obejmuje
dodatkowa rozmowe kwalifikacyjna.

8. Postepowanie kwalifikacyjne przeprowadzajg
powotywane i odwotywane przez wtasciwego woje-
wode Panstwowe Komisje Specjalizacyjne, zwane da-
lej ,,PKS".

9. WCZP kieruje lekarza ubiegajgcego sie o rozpo-
czecie specjalizacji do odpowiedniej komisji, o ktorej
mowa w ust. 8, na podstawie losowania przeprowa-
dzonego w obecnosci przedstawiciela wtasciwej Okre-
gowej Rady Lekarskiej, zwanej dalej ,,ORL".

10. W sktad PKS wchodzg lekarze specjalisci
w dziedzinie medycyny objetej postepowaniem kwali-
fikacyjnym lub, w szczegdlnie uzasadnionych przy-
padkach, z pokrewnych dziedzin medycyny, a w szcze-
golnosci:
1) wtasciwy konsultant wojewodzki lub jego przed-
stawiciel, jako przewodniczacy komisji;

2) przedstawiciel wiasciwej ORL;

3) przedstawiciel wtasciwego towarzystwa naukowe-
go.

11. Od decyzji PKS lekarz moze sie odwotaé¢ do
wtasciwego wojewody w terminie 14 dni od dnia za-
konczenia postepowania kwalifikacyjnego.

§ 20. 1. Lekarz, ktéry nie zostat zakwalifikowany do
odbywania specjalizacji w ramach rezydentury w pod-
stawowej dziedzinie medycyny, po odbyciu postepo-
wania kwalifikacyjnego w tym trybie, moze wystapié¢
z wnioskiem do ministra wtasciwego do spraw zdro-
wia, za posrednictwem WCZP, po uzyskaniu pozytyw-
nej opinii wtasciwego konsultanta wojewddzkiego,
0 przyznanie rezydentury w tej dziedzinie medycyny.

2. Wniosek, o ktdrym mowa w ust. 1, lekarz moze
ztozyé w terminie od dnia 15 sierpnia do dnia 15 wrze-
$nia, po uzyskaniu informacji z WCZP o wolnych miej-

scach szkoleniowych w danej dziedzinie medycyny
oraz o mozliwosci odbywania specjalizacji w ramach
rezydentury.

3. Wtasciwe WCZP przekazuje ministrowi wtasci-
wemu do spraw zdrowia wniosek lekarza, o ktorym
mowa w ust. 1, wraz z potwierdzeniem posiadania
wolnego miejsca szkoleniowego w danej dziedzinie
medycyny na obszarze wojewddztwa i informacija
o terminie, w jakim lekarz przeszedt postepowanie
kwalifikacyjne, oraz liczbie punktéw uzyskanych przez
lekarza w postepowaniu kwalifikacyjnym.

4. Minister wtasciwy do spraw zdrowia po otrzy-
maniu wniosku i danych, o ktérych mowa w ust. 3,
moze przyznaé rezydenture lekarzowi, o ktérym mowa
w ust. 1, w ramach posiadanych $rodkéw na rezyden-
tury, o czym informuje lekarza i wtasciwe WCZP.

5. Rezydentura, o ktérej mowa w ust. 4, przyzna-
wana jest na podstawie wyniku postepowania kwalifi-
kacyjnego lekarzom, ktoérzy w danej dziedzinie medy-
cyny uzyskali najwyzsze wyniki.

6. WCZP kieruje lekarza, ktéremu minister wtasci-
wy do spraw zdrowia przyznat rezydenture, do odby-
cia specjalizacji w terminie nie dtuzszym niz 5 dni od
dnia jej przyznania.

7. Lekarz, ktéry otrzymat skierowanie, o ktérym
mowa w ust. 6, zgtasza sie do jednostki organizacyjnej
wskazanej w skierowaniu, w terminie nie dtuzszym niz
5 dni od dnia otrzymania skierowania.

8. Jednostka organizacyjna wskazana w skierowa-
niu zawiera z lekarzem, ktéremu minister wtasciwy do
spraw zdrowia przyznat rezydenture, umowe o prace
nie pdzniej niz do dnia 31 pazdziernika.

§ 21. 1. Lekarz, lekarz dentysta posiadajgcy prawo
wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty, ktory
zamierza przystgpi¢ do egzaminu, o ktérym mowa
w 819 ust. 3 pkt 1 lit. a, sktada w WCZP wniosek
0 przystapienie do egzaminu, zawierajgcy:

1) imie i nazwisko;
2) adres zamieszkania;

3) numer PESEL albo date i miejsce urodzenia w od-
niesieniu do lekarza cudzoziemca;

4) numer rejestracyjny izby lekarskie;j.

2. Wniosek, o ktérym mowa w ust. 1, nalezy ztozyé
w terminie do dnia:

1) 31 stycznia, w przypadku L-DEP w sesji wiosennej;

2) 28 lutego, w przypadku LEP w sesji wiosennej;

3) 31 sierpnia, w przypadku L-DEP w sesji jesiennej;
)

4) 30 wrzesnia, w przypadku LEP w sesji jesiennej.
3. WCZP przekazuje Centrum Egzaminéw Medycz-

nych, zwanemu dalej ,CEM”, liste lekarzy zawierajgca
dane, o ktéorych mowa w ust. 1, nie pézniej niz po
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uptywie 5 dni od odpowiedniego terminu wskazanego
w ust. 2.

4. Dyrektor CEM zawiadamia zdajgcego o terminie
i miejscu przeprowadzenia egzaminu nie pdzniej niz
14 dni przed jego rozpoczeciem.

8 22. 1. Na podstawie przeprowadzonego postepo-
wania kwalifikacyjnego oraz uwzgledniajgc liczby
miejsc szkoleniowych, o ktérych mowa w 8 30 ust. 3,
PKS sporzadza listy lekarzy zakwalifikowanych do od-
bywania okreslonej specjalizacji w ramach rezydentu-
ry 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 le-
karza, udostepnia sie do wgladu w siedzibie WCZP.

3. WCZP kieruje lekarza do odbywania specjalizacji
w wybranej przez niego jednostce organizacyjnej,
w ramach posiadanych przez nig wolnych miejsc szko-
leniowych w danej dziedzinie medycyny, uwzglednia-
jac w kolejnosci:

1) wynik postepowania kwalifikacyjnego;

2) miejsce zatrudnienia w jednostce organizacyjnej,
o ktorej mowa w § 11;

3) uzyskanie rezydentury;

4) wstepng akceptacje kierownika jednostki organiza-
cyjnej, o ktorej mowa w § 11.

4. Jezeli w wyniku postepowania kwalifikacyjnego
do odbywania specjalizacji w danej dziedzinie medycy-
ny zakwalifikowato sie co najmniej dwodch lekarzy posia-
dajacych | stopien specjalizacji, deklarujgcych we wnio-
sku jej odbywanie w trybie okreslonym w 8 14 ust. 2
pkt 4, WCZP moze skierowaé¢ do jednostki organizacyj-
nej, na jedno wolne miejsce szkoleniowe, tych lekarzy
w liczbie umozliwiajacej realizacje programu specjaliza-
cji, ustalonej przez kierownika komaorki organizacyjnej,
na podstawie harmonogramu ich szkolenia opracowa-
nego przez kierownika lub kierownikow specjalizacji
w porozumieniu z konsultantem wojewoédzkim.

5. Lekarzowi, ktéry zostat zakwalifikowany do od-
bywania specjalizacji, lekarzowi, o ktorym mowa
w 8 45 ust. 1, i lekarzowi cudzoziemcowi, o ktérym
mowa w § 14 ust. 4, WCZP wydaje:

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

2) karte szkolenia specjalizacyjnego;

3) indeks wykonanych zabiegéw i procedur medycz-
nych;

4) informacje o obowigzujagcym programie specjali-
zacji.

6. WCZP kieruje lekarza do odbycia specjalizacji re-
alizowanej w trybie:

1) rezydentury w okresie nie dtuzszym niz 15 dni,
a w uzasadnionych przypadkach w okresie nie
dtuzszym niz 3 miesiace,

2) innym niz rezydentura — w okresie nie dtuzszym
niz 3 miesigce

— od terminu zakonczenia postepowania kwalifika-

cyjnego, o ktérym mowa w § 19 ust. 1.

7. Jednostka organizacyjna posiadajgca wolne
miejsca szkoleniowe w danej dziedzinie medycyny,
umozliwia odbywanie specjalizacji lekarzowi skiero-
wanemu do jej odbywania w tej jednostce.

8. Lekarz odbywajacy specjalizacje, w szczegdlnie
uzasadnionym przypadku albo w przypadku likwidacji
jednostki organizacyjnej, w ktérej odbywa specjaliza-
cje, badz zaprzestania spetniania wymagan, o ktorych
mowa w 8 11 ust. 2, jest kierowany przez WCZP,
w pierwszej kolejnosci, do kontynuowania specjaliza-
cji w innej jednostce organizacyjnej, w ramach posia-
danych przez nig wolnych miejsc szkoleniowych.

9. Po podjeciu przez organ zatozycielski uchwaty
o likwidacji zaktadu opieki zdrowotnej zatrudniajacego
rezydentow — zaktad ten jest obowigzany do:

1) wypowiedzenia umoéw, o ktéorych mowa w 8§ 30
ust. 7 i 8, z zachowaniem 3-miesiecznego okresu
wypowiedzenia;

2) zawiadomienia WCZP o tym fakcie celem skiero-
wania rezydentow do innych jednostek uprawnio-
nych do prowadzenia specjalizacji.

10. Jezeli jednostka organizacyjna, o ktérej mowa
w ust. 8, znajduje sie na obszarze innego wojewddz-
twa, zmiana miejsca szkolenia nastepuje po wyraze-
niu zgody przez WCZP oraz konsultanta wojewddzkie-
go wojewoddztwa, na ktdérego obszarze lekarz odbywat
oraz ma kontynuowac¢ odbywanie specjalizacji.

11. Lekarz rezydent, ktory zostat zakwalifikowany
do odbywania specjalizacji w trybie rezydentury, mo-
ze zmieni¢ miejsce odbywania specjalizacji poza tere-
nem wojewoddztwa, nie wczesniej niz po uptywie jed-
nego roku, chyba ze jednostka organizacyjna, w ktorej
lekarz odbywa specjalizacje, ulegta likwidacji lub prze-
stata spetniaé wymagania, o ktérych mowa w § 11
ust. 2.

12. Wz6r karty szkolenia specjalizacyjnego, o kto-
rej mowa w ust. 5 pkt 2, okresla zatgcznik nr 6 do roz-
porzadzenia.

13. Indeks wykonanych zabiegéw i procedur me-
dycznych, o ktérym mowa w ust. 5 pkt 3, okresla za-
tacznik nr 7 do rozporzadzenia.

§ 23. 1. WCZP prowadzi rejestr lekarzy i lekarzy
dentystéw odbywajgcych specjalizacje na obszarze
danego wojewodztwa, zwany dalej ,rejestrem”.

2. Rejestr jest prowadzony w systemie ewidencyj-
no-informatycznym, wedtug nizej okreslonego uktadu
danych:

1) numer wpisu do rejestru sktadajacy sie z ciggu ko-
lejnych znakdw:

a) dwucyfrowego symbolu wojewdédztwa, bedace-
go pierwszym cztonem identyfikatora jednostek
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podziatu terytorialnego okreslonego rozporza-
dzeniem Rady Ministréw z dnia 15 grudnia
1998 r. w sprawie szczegotowych zasad prowa-
dzenia, stosowania i udostepniania krajowego
rejestru urzedowego podziatu terytorialnego
kraju oraz zwigzanych z tym obowigzkéw orga-
now administracji rzagdowej i jednostek samo-
rzadu terytorialnego (Dz. U. Nr 157, poz. 1031,
z pézn. zm.Y),

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

c) jednocyfrowego oznaczenia zawodu lekarza, le-
karza dentysty:

1 — dla lekarza,
2 — dla lekarza dentysty,

3 — dla lekarza posiadajgcego jednoczesnie ty-
tut zawodowy lekarza i lekarza dentysty,

d) siedmiocyfrowego numeru prawa wykonywa-
nia zawodu lekarza, lekarza dentysty;

2) imie (imiona) i nazwisko lekarza;
3) nazwisko rodowe;
4) obywatelstwo;

5) data i miejsce urodzenia w przypadku lekarza cu-
dzoziemca;

6) numer PESEL;

7) numer rejestracyjny lekarza w okregowej izbie le-
karskiej;

8) numer seryjny i data wystawienia dokumentu
~Prawo wykonywania zawodu lekarza” lub ,Pra-
wo wykonywania zawodu lekarza dentysty”;

9) posiadane specjalizacje oraz rok ich uzyskania;

10) data i wynik zakonczenia postepowania kwalifika-
cyjnego;

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

12) tryb odbywania specjalizacji lub zasady finanso-
wania specjalizacji odbywanej przez lekarza cu-
dzoziemca;

13) data i numer skierowania do odbywania specjali-
zacji;

14) numer karty szkolenia specjalizacyjnego oraz in-
deksu zabiegéw i procedur medycznych;

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

16) imie i nazwisko kierownika specjalizacji, posiada-
ne specjalizacje, stanowisko;

4 Zmiany wymienionego rozporzadzenia zostaty ogtoszone
w Dz. U.z 2000 r. Nr 13, poz. 161,z 2001 r. Nr 12, poz. 100
i Nr 157, poz. 1840, z 2002 r. Nr 177, poz. 1459, z 2003 r.
Nr 208, poz. 2022, z 2004 r. Nr 254, poz. 2535 oraz z 2005 r.
Nr 206, poz. 1706.

17) data rozpoczecia i zakohczenia szkolenia specjali-
zacyjnego;

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

19) data uzyskania zaliczenia PES;

20) adnotacje dotyczace przeniesienia sie lekarza
w celu odbywania specjalizacji z obszaru innego
wojewddztwa, przyczyny przeniesienia, nazwa
jednostki organizacyjnej, w ktérej lekarz odbywat
dotychczas specjalizacje, tryb odbywania specjali-
zacji, nazwisko i imie dotychczasowego kierowni-
ka specjalizacji, dotychczasowy okres trwania spe-
cjalizacji;

21) adnotacje dotyczace wykres$lenia lekarza z reje-
stru.

8 24. 1. O rozpoczeciu przez lekarza specjalizacji
WCZP powiadamia okregowa izbe lekarska, zwanga da-
lej ,OIL", ktorej lekarz jest cztonkiem, a w przypadku
lekarza, o ktérym mowa w 8 14 ust. 4, takze ministra
wtasciwego do spraw zdrowia.

2. WCZP przekazuje do CMKP, po przeprowadzo-
nych postepowaniach kwalifikacyjnych, aktualne in-
formacje o lekarzach odbywajacych specjalizacje.

3. CMKP prowadzi rejestr lekarzy odbywajacych
specjalizacje na terenie kraju, zawierajacy dane, o kto-
rych mowa w § 23 ust. 2.

8 25. 1. Kierownikiem specjalizacji jest lekarz spe-
cjalista w dziedzinie medycyny bedacej przedmiotem
specjalizacji, a w uzasadnionych przypadkach — w po-
krewnej dziedzinie medycyny.

2. Lekarz odbywa specjalizacje pod kierunkiem wy-
branego przez siebie lekarza, sposrod lekarzy wykonu-
jacych swadj zawodd na podstawie stosunku pracy lub
w ramach stuzby w danej jednostce organizacyjnej al-
bo sposréd lekarzy, o ktérych mowa w § 11 ust. 2 pkt 6
i 7, wyznaczonych przez kierownika tej jednostki,
w porozumieniu z konsultantem wojewdédzkim w da-
nej dziedzinie medycyny lub odpowiednio z wtasci-
wym konsultantem powotanym do realizacji zadan
zwigzanych z obronnoscig kraju, zwanego dalej ,kie-
rownikiem specjalizacji” — za jego zgoda.

3. Lekarz odbywa staz kierunkowy pod kierunkiem
lekarza specjalisty w danej dziedzinie medycyny,
a w uzasadnionych przypadkach — w pokrewnej dzie-
dzinie medycyny, wyznaczonego przez kierownika jed-
nostki organizacyjnej, w ktorej odbywa staz kierunko-
wy, w porozumieniu z wtfasciwym konsultantem,
o ktéorym mowa w ust. 2, i kierownikiem specjalizacji.

4. Kierownik specjalizacji oraz lekarz specjalista
kierujgcy stazem kierunkowym moga prowadzi¢ jed-
noczesnie specjalizacje nie wiecej niz trzech lekarzy,
a w przypadku specjalizacji z zakresu stomatologii,
z wyjatkiem chirurgii szczekowo-twarzowej, nie wiecej
niz dwoch lekarzy.

5. Kierownik specjalizacji jednoczesnie moze do-
datkowo kierowaé stazem kierunkowym nie wiecej niz
dwadch lekarzy, a w przypadku specjalizacji z zakresu
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stomatologii, z wyjatkiem chirurgii szczekowo-twarzo-
wej, nie wiecej niz jednego lekarza.

8 26. 1. Kierownik specjalizacji jest odpowiedzial-
ny za ustalanie rocznych szczegotowych planéw odby-
wania specjalizacji, w tym za ustalenie miejsc odby-
wania stazy kierunkowych, w sposdb zapewniajacy re-
alizacje programu specjalizacji, w okresie nie krot-
szym niz 1 miesigc od rozpoczecia kolejnego roku od-
bywanej specjalizacji.

2. Kierownik specjalizacji, ktéry nie dopetnit obo-
wigzku ustalenia szczegdétowego planu odbywania
specjalizacji w terminie, o ktérym mowa w ust. 1, mo-
ze zosta¢ pozbawiony funkcji kierownika specjalizacji
— przez kierownika jednostki, w porozumieniu z wta-
sciwym konsultantem wojewddzkim.

3. Do obowiagzkdéw kierownika specjalizacji nalezy
w szczegolnosci:

1) sprawowanie nadzoru nad realizacjg planu odby-
wania specjalizacji;

2) ustalanie lekarzowi, ktéry odbywa specjalizacje
w trybie, o ktdrym mowa w 8§ 14 ust. 2 pkt 4, zakre-
su oraz termindw realizacji szczegétowego pro-
gramu specjalizacji w jednostce organizacyjnej
prowadzacej specjalizacje;

3) wyznaczenie lekarzowi pacjentéw do prowadze-
nia, konsultowanie i ocenianie proponowanych
przez niego badan diagnostycznych i ich interpre-
tacji, rozpoznania choroby, sposobu leczenia, ro-
kowania i zalecen dla pacjenta;

4) bezposredni nadzér nad wykonywaniem przez le-
karza zabiegéw diagnostycznych, leczniczych i re-
habilitacyjnych, objetych programem specjaliza-
cji, do czasu nabycia przez lekarza umiejetnosci
samodzielnego ich wykonywania;

5) bezposredni udziat w wykonywanym przez lekarza
zabiegu operacyjnym albo stosowanej metodzie
leczenia lub diagnostyki stwarzajacej podwyzszo-
ne ryzyko dla pacjenta, do czasu nabycia przez le-
karza umiejetnosci samodzielnego ich wykonywa-
nia lub stosowania;

6

-~

ustalanie harmonogramu dyzuréw, o ktérych mo-
wa w § 5 ust. 1 pkt 6, w tym decydowanie o do-
puszczeniu lekarza do samodzielnego petnienia
dyzuru;

7) ocenianie przygotowanych przez lekarza opraco-
wan teoretycznych objetych programem specjali-
zacji, pracy pogladowej lub oryginalnej;

8) wystepowanie do pracodawcy lekarza odbywajg-
cego specjalizacje lub odpowiednio kierownika
studium doktoranckiego z wnioskiem o udzielenie
mu urlopu szkoleniowego albo odpowiednio
o zwolnienie go z obowigzku uczestniczenia w za-
jeciach programowych w ramach studidow dokto-
ranckich, w celu odbycia stazy kierunkowych i kur-
sow okreslonych w programie specjalizacji;

9) kierowanie do odbycia stazy kierunkowych w in-
nych jednostkach organizacyjnych, o ktérych mo-
wa w 8§ 11 ust. 3;

10) kierowanie lekarza na kursy szkoleniowe;

11) przeprowadzanie sprawdziandw z nabytych przez
lekarza umiejetnosci praktycznych;

12) przeprowadzanie kolokwidéw i sprawdzianow prze-
widzianych w programie specjalizacji;

13) potwierdzanie uczestniczenia w wykonywaniu
oraz wykonania okreslonych zabiegéw i procedur
medycznych, w liczbie ustalonej w programie spe-
cjalizacji, w indeksie wykonanych zabiegow i pro-
cedur medycznych;

14) wystawianie opinii zawodowej, w tym dotyczacej
uzdolnieh i predyspozycji zawodowych, umiejet-
nosci manualnych, stosunku do pacjentow
i wspotpracownikow, zdolnosci organizacyjnych
i umiejetnosci pracy w zespole;

15) wnioskowanie do WCZP o przerwanie kontynu-
owania specjalizacji przez lekarza, ktory nie reali-
zuje lub nie moze realizowaé programu specjaliza-
cji;

16) potwierdzanie odbycia szkolenia zgodnie z progra-
mem specjalizacji w karcie szkolenia specjalizacyj-
nego.

4. Kierownik specjalizacji w pierwszym roku trwa-
nia specjalizacji moze wystgpi¢ do ministra wtasciwe-
go do spraw zdrowia, za posrednictwem CMKP,
z wnioskiem o uznanie za rdwnowazne ze zrealizowa-
niem elementéw okreslonych w programie danej spe-
cjalizacji stazu szkoleniowego, obejmujgcego szkole-
nie i uczestniczenie w wykonywaniu oraz wykonanie
zabiegdéw lub procedur medycznych, stazy kierunko-
wych lub kurséw szkoleniowych odbytych za granica
lub w kraju, w jednostce upowaznionej do prowadze-
nia szkolenia specjalizacyjnego, i ewentualne skréce-
nie odbywanej specjalizacji, jezeli okres od dnia ich
ukonczenia do dnia rozpoczecia przez lekarza specjali-
zacji nie jest dtuzszy niz 5 lat.

5. Kierownik specjalizacji moze wystapi¢ do mini-
stra wtasciwego do spraw zdrowia, za posrednictwem
CMKP, z wnioskiem o uznanie okresu odbywania spe-
cjalizacji lekarzowi, ktory zrealizowat staz szkoleniowy
za granicg w okresie aktualnie odbywanej specjalizacji
w jednostce uprawnionej do prowadzenia szkolenia
specjalizacyjnego.

6. Minister wtasciwy do spraw zdrowia, na wnio-
sek Dyrektora CMKP, na podstawie opinii zespotfu eks-
pertéw, o ktérym mowa w 8 41 ust. 5, moze uznaé sta-
ze i szkolenia, o ktérych mowa w ust. 4, za réwnowaz-
ne ze zrealizowaniem cze$ci programu specjalizacji
i skrocié lekarzowi okres odbywania specjalizacji, jed-
nak nie wiecej niz o 1/3, natomiast lekarzowi, o ktérym
mowa w ust. 5, zgodnie z przepisami obowigzujgcymi
w danym kraju, na podstawie opinii zespotu eksper-
téw, o ktérym mowa w § 41 ust. 5.

7. Informacje o uznaniu lekarzowi stazéw lub szko-
len oraz o skréceniu okresu trwania specjalizacji odby-



Dziennik Ustaw Nr 213

— 14239 —

Poz. 1779

wanej na zasadach okreslonych w 8 14 ust. 1 CMKP
przekazuje niezwtocznie przed zakonczeniem skréco-
nej specjalizacji odpowiedniemu WCZP, a WCZP nie-
zwlocznie przekazuje te informacje zaktadowi zatrud-
niajagcemu lekarza, ktoremu skrécono okres trwania
specjalizacji, celem odpowiedniego skrocenia umowy
o prace zawartej na okres odbywania specjalizaciji.

8. Wzdr wniosku, o ktérym mowa w ust. 4, stano-
wi zatgcznik nr 9 do rozporzadzenia.

8 27. 1. Do zadan jednostki organizacyjnej prowa-
dzacej staz kierunkowy, o ktérej mowa w § 11 ust. 3,
nalezy:

1) ustalanie szczegétowego planu stazu kierunkowego;

2) realizacja zadan okres$lonych w 8 26 ust. 3 pkt 3—7
i 11—14 oraz innych zadan okreslonych progra-
mem danej specjalizacji w ramach stazu kierunko-
wego;

3) potwierdzenie odbycia stazu kierunkowego zgod-
nie z programem specjalizacji.

2. Do zadan jednostki organizacyjnej prowadzacej
kurs szkoleniowy nalezy:

1) zapewnienie zrealizowania szczeg6towego progra-
mu kursu przez wszystkich uczestnikéw;

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

3) potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu szkolenio-
wego.

§ 28. 1. Lekarz nie moze realizowaé lub kontynu-
owac szkolenia specjalizacyjnego w przypadku:

1) zawieszenia lekarza w prawie wykonywania zawo-
du;

2) ograniczenia lekarza w wykonywaniu okreslonych
czynnos$ci medycznych;

3) niepodjecia przez lekarza szkolenia specjalizacyj-
nego w okresie 3 miesiecy od dnia wskazanego ja-
ko dzien rozpoczecia specjalizacji na skierowaniu
wystawionym przez WCZP;

4) zaprzestania przez lekarza odbywania specjalizacji;

5) przerwania szkolenia specjalizacyjnego lekarza, na
whniosek kierownika specjalizacji po uzyskaniu opi-
nii konsultanta wojewddzkiego i wtasciwej OIL;

6) uptywu okresu, w ktorym lekarz byt obowigzany
ukonczy¢ specjalizacje.

2. Wtasciwy podmiot jest obowigzany do powia-
domienia WCZP o zaistnieniu okolicznosci, o ktérych
mowa w ust. 1 pkt 1—4.

3. Kierownik WCZP skresla lekarza z rejestru:

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

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

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

4) w przypadku nieztozenia dokumentow, o ktérych
mowa w 8 31 ust. 1, w terminie, o ktérym mowa
w 8 31 ust. 2.

4. O skresleniu lekarza z rejestru WCZP niezwtocz-
nie powiadamia tego lekarza, kierownika specjalizaciji
i wtasciwag ORL, a w przypadku lekarza, o ktérym mo-
wa w § 14 ust. 4, réwniez ministra wtasciwego do
spraw zdrowia.

§ 29. Karta szkolenia specjalizacyjnego z wymaga-
nymi wpisami oraz indeks wykonanych zabiegow
i procedur medycznych z potwierdzeniami i zaliczenia-
mi stanowi dowod odbycia specjalizaciji.

§ 30. 1. Liczbe wolnych miejsc szkoleniowych dla
lekarzy, ktérzy moga rozpoczaé specjalizacje w po-
szczegolnych dziedzinach medycyny na obszarze wo-
jewddztwa w danym postepowaniu kwalifikacyjnym,
w tym liczbe rezydentur, minister wtasciwy do spraw
zdrowia ogtasza przed rozpoczeciem postepowania
kwalifikacyjnego, w oparciu o informacje dotyczaca
liczby wszystkich wolnych miejsc szkoleniowych prze-
kazang przez WCZP, a takze liczbe miejsc szkolenio-
wych ustalonych przez Ministra Obrony Narodowej
i ministra wtasciwego do spraw wewnetrznych.

2. Minister wtasciwy do spraw zdrowia, uwzglednia-
jac dostepnosé swiadczen zdrowotnych w danej dziedzi-
nie medycyny na obszarze wojewddztwa lub kraju, po
zasiegnieciu opinii wtasciwego konsultanta wojewddz-
kiego, moze ustali¢ liczbe miejsc szkoleniowych w danej
dziedzinie medycyny mniejszg od liczby miejsc wynika-
jacej z informacji przekazanych przez WCZP.

3. Minister wtasciwy do spraw zdrowia w ramach
liczby miejsc, o ktérych mowa w ust. 1i 2, ustala co-
rocznie liczbe miejsc szkoleniowych w okreslonych
specjalnosciach w skali kraju oraz w poszczegdlnych
wojewodztwach dla lekarzy, ktérzy beda mogli odby-
wacé specjalizacje w ramach rezydentury.

4. Lekarz, ktéry odbywa specjalizacje w ramach re-
zydentury, otrzymuje zasadnicze wynagrodzenie mie-
sieczne ustalane corocznie przez ministra wtasciwego
do spraw zdrowia do dnia 30 marca roku poprzedzaja-
cego rok, w ktéorym lekarz rozpoczyna lub odbywa
specjalizacje, na podstawie przecietnego miesieczne-
go wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wy-
ptat nagrod z zysku za ubiegty rok, ogtaszanego przez
Prezesa Gtéwnego Urzedu Statystycznego w Dzienni-
ku Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej ,Monitor
Polski” w drodze obwieszczenia do dnia 15 stycznia
kazdego roku, w wysokosci nie mniejszej niz 70 % te-
go wynagrodzenia.

5. Minister wtasciwy do spraw zdrowia zapewnia
corocznie $rodki finansowe niezbedne do odbywania
specjalizacji w ramach rezydentury.
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6. Srodki finansowe, o ktérych mowa w ust. 5, mo-
gg obejmowacé dofinansowanie okreslonych przez mi-
nistra wtasciwego do spraw zdrowia kosztéw szkole-
nia w specjalizacjach uznanych za priorytetowe dla
ochrony zdrowia, po uzyskaniu opinii wtasciwych kon-
sultantow krajowych.

7. Srodki finansowe niezbedne do odbywania spe-
cjalizacji w ramach rezydentury przez lekarzy, ktorzy
zostali zakwalifikowani do jej odbywania lub odbywa-
ja ja w tym trybie, w ramach liczby miejsc szkolenio-
wych ustalonych przez ministra wtasciwego do spraw
zdrowia, minister wtasciwy do spraw zdrowia przeka-
zuje na podstawie umowy zawartej z jednostka orga-
nizacyjng zatrudniajaca tych lekarzy, o ktérej mowa
w 8 14 ust. 1. Umowa ta okresla wysokos$é srodkdow
i ich przeznaczenie.

8. Minister wtasciwy do spraw zdrowia okresla wy-
soko$é s$rodkow finansowych, o ktérych mowa
w ust. 6, i przekazuje je na podstawie umowy zawartej
z jednostka prowadzaca szkolenie w specjalizacjach,
o ktérych mowa w ust. 6.

9. Srodki finansowe, o ktérych mowa w ust. 6, nie
obejmujg wynagrodzenia okreslonego w § 15 ust. 2
pkt 1 oraz pozostatych sktadnikow wynagrodzen wyni-
kajacych z uktadu zbiorowego pracy lub z regulaminu
wynagradzania obowigzujacego w jednostce zatrud-
niajacej lekarza, o ktérej mowa w 8§ 14 ust. 1.

10. Srodki finansowe, o ktérych mowa w ust. 7 i 8,
powinny by¢ wykorzystane zgodnie z ich przeznacze-
niem, a w przypadku ich niewykorzystania zwrécone
ministrowi wtasciwemu do spraw zdrowia w trybie
okreslonym w umowie, o ktérej mowa w ust. 7 i 8.

Rozdziat 6
Sposob i tryb sktadania egzaminu panstwowego

8 31. 1. Lekarz przed przystgpieniem do PES skta-
da do wtasciwego WCZP nastepujace dokumenty:

1) wniosek o przystgpienie do PES;

2) karte szkolenia specjalizacyjnego oraz indeks wy-
konanych zabiegdéw i procedur medycznych;

3) opinie, o ktérej mowa w § 26 ust. 3 pkt 14.

2. Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1, wraz ze
szczegotowym planem albo indywidualnym harmo-
nogramem odbywania specjalizacji, lekarz moze zto-
zy¢ do dnia 31 lipca albo do dnia 31 grudnia, w termi-
nie nie dtuzszym niz 12 miesiecy od dnia zaliczenia
szkolenia specjalizacyjnego przez kierownika specjali-
zacji.

3. WCZP po stwierdzeniu, ze dokumenty, o ktérych
mowa w ust. 1, spetniajg warunki formalne, przekazu-
je je niezwtocznie do CEM, nie podziniej jednak niz
w ciggu 14 dni od ich otrzymania.

§ 32. 1. PES dla kazdej specjalnosci jest sktadany
w formie egzaminu praktycznego, egzaminu testowe-

go i egzaminu ustnego, obejmujacych program spe-
cjalizacji w kolejnosci ustalonej w tym programie.

2. Test oraz egzamin ustny i praktyczny, o ktérych
mowa w ust. 1, opracowuje i ustala CEM w porozu-
mieniu z wtasciwym konsultantem krajowym lub jego
przedstawicielem oraz przedstawicielem wtasciwego
towarzystwa naukowego odrebnie dla kazdej specjal-
nosci oraz na kazda sesje egzaminacyjna.

3. Zadania testowe muszg byé zachowane w ta-
jemnicy przez wszystkie osoby uczestniczagce w ich
opracowaniu, przetwarzaniu i dystrybucji.

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

§ 33. 1.
CEM.

PES dla danej specjalnosci organizuje

2. PES jest przeprowadzany przez Panstwowa Ko-
misje Egzaminacyjng, zwang dalej ,PKE”, z zastrzeze-
niem 8§ 46 ust. 5.

3. Przewodniczacego i cztonkéw PKE powotuje
i odwotuje Dyrektor CEM, spos$rod oséb zapropono-
wanych przez Krajowg Rade Egzaminow Lekarskich,
zwang dalej ,KREL”, w porozumieniu z wtasciwym
konsultantem krajowym, wtasciwym towarzystwem
naukowym oraz NRL, po ich zaakceptowaniu przez mi-
nistra wtasciwego do spraw zdrowia.

4. W sktad PKE wchodzg lekarze specjalisci w dzie-
dzinie medycyny objetej PES lub, w uzasadnionych
przypadkach, w pokrewnej dziedzinie medycyny,
a w szczegolnosci:

1) przedstawiciel lub przedstawiciele konsultanta kra-
jowego;

2) przedstawiciel lub przedstawiciele wtasciwych to-
warzystw naukowych dla dziedziny medycyny ob-
jetej egzaminem panstwowym;

3) przedstawiciel lub przedstawiciele NRL lub przed-
stawiciele ORL;

4) przedstawiciel lub przedstawiciele uczelni medycz-
nych lub uczelni prowadzacych dziatalno$¢ dydak-
tyczng i badawczg w zakresie nauk medycznych,
CMKP lub medycznych jednostek badawczo-roz-
wojowych.

5. W sktad PKE nie moze byé powotana osoba, kté-
ra jest matzonkiem lub krewnym albo powinowatym
do drugiego stopnia wtacznie lekarza, ktéry sktada eg-
zamin.

§ 34. Do zadan PKE lub wydzielonego sposréd jej
cztonkow zespotu egzaminacyjnego, o ktérym mowa
w 8 35 ust. 6, nalezy:

1) podejmowanie decyzji o dopuszczeniu lekarza do
egzaminu panstwowego;

2) ustalenie listy lekarzy dopuszczonych do egzami-
nu panstwowego w danym terminie;
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3) dokonywanie oceny egzaminéw praktycznego
i ustnego;

4) przekazanie CEM kart testowych po przeprowadze-
niu egzaminu testowego, z zachowaniem tajnosci
procedury;

5) przekazanie CEM ocen z egzamindw praktycznego
i ustnego oraz innej dokumentacji zwigzanej
z przeprowadzonym PES, nie pdzniej niz w ciggu
14 dni do zakohczenia specjalizaciji.

§ 35. 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.

2. PES w dziedzinie urologii odbywa sie w termi-
nach ustalonych przez konsultanta krajowego w dzie-
dzinie urologii.

3. Czesci sktadowe egzaminu, o ktérym mowa
w 8 32 ust. 1, przeprowadzane sg w miejscach i termi-
nach ustalonych przez Dyrektora CEM, w porozumie-
niu z wtasciwg PKE.

4. Egzamin testowy dla danej specjalnosci odbywa
sie jednoczes$nie w catym kraju.

5. W uzasadnionych przypadkach minister wtasci-
wy do spraw zdrowia moze, na wniosek Dyrektora
CEM, wyrazi¢ zgode na odstgpienie od przeprowadze-
nia egzaminu testowego dla wszystkich lekarzy do-
puszczonych do PES w danej specjalnosci w okreslo-
nym terminie, z zachowaniem pozostatych czesci eg-
zaminu, lub zdecydowaé o przeprowadzeniu PES je-
den raz w roku — z zachowaniem wszystkich jego cze-
$ci, w terminach, o ktérych mowa w ust. 1.

6. W zaleznosci od liczby lekarzy przystepujacych
do PES egzaminy przeprowadza PKE lub wytonione
sposradd jej cztonkéw zespoty egzaminacyjne z zacho-
waniem reprezentacji wszystkich podmiotéow wymie-
nionych w 8 33 ust. 4.

7. W czasie sktadania przez lekarza egzaminu prak-
tycznego lub ustnego moze byé obecny kierownik
specjalizacji jako obserwator.

8. Lekarz powinien by¢ powiadomiony przez CEM
o miejscach i terminach PES nie pdzniej niz 14 dni
przed data jego rozpoczecia.

§ 36. 1. W przypadku gdy lekarz nie przystapi do
egzaminu testowego w wyznaczonym terminie, moze
wystgpi¢ do PKE z wnioskiem o przystgpienie do tego
egzaminu w nastepnej sesji egzaminacyjne;.

2. Przepis ust. 1 stosuje sie odpowiednio, gdy lekarz
nie przystgpit do egzaminu praktycznego i ustnego.

§ 37. 1. W razie negatywnego wyniku egzaminu te-
stowego lub praktycznego, lub ustnego lekarz moze

wystgpi¢ do PKE z wnioskiem o przystapienie do PES
w nastepnej sesji egzaminacyjnej.

2. W razie ponownego negatywnego wyniku egza-
minu testowego lub praktycznego, lub ustnego lekarz
moze wystapi¢ do PKE o wyrazenie zgody na przysta-
pienie do PES w trzecim terminie, ktdry jest terminem
ostatecznym.

§ 38. 1. Lekarz uzyskuje tytut specjalisty w okreslo-
nej dziedzinie medycyny po odbyciu szkolenia specja-
lizacyjnego i ztozeniu PES z wynikiem pozytywnym.

2. Lekarzowi, o ktérym mowa w ust. 1, CEM wyda-
je dyplom i przekazuje jego kopie do wtasciwej OIL
i wtasciwego WCZP.

3. Wzér dyplomu, o ktérym mowa w ust. 2, okresla
zatacznik nr 10 do rozporzadzenia.

8 39. 1. Rejestr lekarzy posiadajgcych specjalizacje
Il stopnia oraz lekarzy, ktérzy uzyskali tytut specjalisty
w okreslonej dziedzinie medycyny, prowadzi NRL
w ramach Centralnego Rejestru Lekarzy Rzeczypospo-
litej Polskiej, a w odniesieniu do obszaru wojewddz-
twa — wtasciwa ORL w ramach okregowego rejestru
lekarzy.

2. Dokumentacja dotyczaca szkolenia specjaliza-
cyjnego lekarzy oraz PES przechowywana jest przez
wtasciwy WCZP.

Rozdziat 7

Warunki i tryb uznawania ré6wnowaznosci tytutu
specjalisty uzyskanego za granica

§ 40. Uznanie tytutu specjalisty uzyskanego za gra-
nicg moze nastapié, jezeli zostaty spetnione nastepuja-
ce warunki:

1) lekarz posiada prawo wykonywania zawodu na te-
rytorium Rzeczypospolitej Polskiej;

2) okres szkolenia specjalizacyjnego odbytego za
granica nie odbiega od okresu okreslonego w pro-
gramie danej specjalizacji w Rzeczypospolitej Pol-
skiej;

3) program szkolenia specjalizacyjnego w zakresie
wymaganej wiedzy teoretycznej oraz umiejetnosci
praktycznych, sposéb potwierdzenia nabytej wie-
dzy i umiejetnosci odpowiada w istotnych ele-
mentach programowi specjalizacji w danej spe-
cjalnosci w Rzeczypospolitej Polskiej;

4) sposob i tryb ztozenia egzaminu lub innej formy
potwierdzenia uzyskanej wiedzy i umiejetnosci
odpowiada ztozeniu przez lekarza PES w Rzeczy-
pospolitej Polskie;j.

8 41. 1. Lekarz ubiegajacy sie o uznanie rownowaz-
nosci tytutu specjalisty uzyskanego za granica wyste-
puje z wnioskiem do ministra wtasciwego do spraw
zdrowia, za posrednictwem CMKP.
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2. Do wniosku dotacza sig:
1) odpis prawa wykonywania zawodu;

2) potwierdzenie uprawnienia do wykonywania za-
wodu 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 ztozenia egzaminu
lub innej formie potwierdzenia nabytej wiedzy
i umiejetnosci praktycznych;

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

3. Minister wtasciwy do spraw zdrowia uznaje
rownowaznos$¢ tytutu specjalisty uzyskanego za grani-
ca, jezeli na podstawie przedstawionych przez lekarza
dokumentéw stwierdzi, ze okres trwania szkolenia
oraz formy nabywania wiedzy i umiejetnosci praktycz-
nych odpowiadajg w istotnych elementach programo-
wi specjalizacji w danej specjalnosci w Rzeczypospoli-
tej Polskiej, albo odmawia uznania tego tytutu.

4, Zespot, o ktérym mowa w ust. 5, w przypadku
rozpatrywania wnioskéw, o ktéorych mowa w 8§ 26
ust. 4 i 5, zbiera sie w miare potrzeby, nie rzadziej niz
4 razy w roku.

5. Minister wtasciwy do spraw zdrowia podejmuje
decyzje, o ktérej mowa w ust. 3, na podstawie opinii
Dyrektora CMKP, wynikajacej z oceny merytorycznej
whniosku lekarza wydanej przez zespot ekspertéw po-
wotany przez Dyrektora CMKP, w sktad ktérego wcho-
dza lekarze posiadajgcy tytut specjalisty w danej dzie-
dzinie medycyny:

1) konsultant krajowy lub jego przedstawiciel;

2) dwaj lekarze posiadajacy tytut naukowy lub sto-
pien naukowy doktora habilitowanego;

3) przedstawiciel NRL;

4) przedstawiciel towarzystwa naukowego wtasciwe-
go dla dziedziny medycyny, w ktorej lekarz ubiega
sie 0 uznanie rownowaznosci tytutu specjalisty.

6. Lekarz ubiegajacy sie o uznanie rownowaznosci
tytutu specjalisty uzyskanego za granica, na podsta-
wie opinii zespotu, o ktdrym mowa w ust. 5, moze zo-
sta¢ skierowany na wniosek Dyrektora CMKP przez
ministra wtasciwego do spraw zdrowia na staz ada-
ptacyjny, trwajacy nie dtuzej niz 3 miesigce, w jedno-
stce organizacyjnej prowadzacej specjalizacje w danej
dziedzinie medycyny, wskazanej przez ten zespot, kto-
ry powinien by¢ zakonczony uzyskaniem opinii zawo-
dowej, wystawionej przez kierownika wtasciwej ko-
maorki organizacyjnej tej jednostki.

7. Staz adaptacyjny, o ktérym mowa w ust. 6, le-
karz odbywa na podstawie umowy o prace ze wskaza-
ng jednostkg organizacyjng albo umowy o odbycie

stazu adaptacyjnego zawartej z tg jednostka, na wa-
runkach okreslonych w umowie.

8. W przypadku okreslonym w ust. 6 minister wta-
$ciwy do spraw zdrowia uznaje réwnowaznosé tytutu
specjalisty uzyskanego za granica lub odmawia uzna-
nia tego tytutu, biorgc pod uwage rowniez opinie za-
wodowa, o ktorej mowa w ust. b.

9. Minister wtasciwy do spraw zdrowia uznaje lub
odmawia uznania tytutu specjalisty uzyskanego za
granicg za réwnowazny z tytutem specjalisty w Rze-
czypospolitej Polskiej, w drodze decyzji administracyj-
nej.

Rozdziat 8
Przepisy przejsciowe i koncowe

§ 42. 1. Lekarz, ktéry uzyskat specjalizacje | stopnia
w zakresie: chorob ptuc, toksykologii, transfuzjologii
oraz uzyskat tytut specjalisty w odpowiedniej podsta-
wowej dziedzinie medycyny, moze odby¢ specjalizacje
w szczegotowej dziedzinie medycyny, odpowiednio
w dziedzinie: choroby ptuc, toksykologia kliniczna,
transfuzjologia, zgodnie z programem tej specjalizaciji,
uwzgledniajagcym zakres wiedzy teoretycznej i umie-
jetnosci praktycznych nabytych na podstawie dotych-
czasowego szkolenia, z tym ze czas trwania tej specja-
lizacji nie moze by¢ krétszy niz rok.

2. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 1, lekarz
moze ztozyé wniosek do WCZP o odbycie specjalizacji,
w terminie do dnia 30 listopada 2007 r.

8§ 43. Jednostki organizacyjne wpisane na liste pro-
wadzong przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia
na podstawie dotychczasowych przepiséow stajg sie
jednostkami organizacyjnymi prowadzacymi specjali-
zacje w rozumieniu rozporzadzenia.

§ 44. 1. W dziedzinie otorynolaryngologii dziecie-
cej, hipertensjologii, urologii dzieciecej i neuropatolo-
gii minister wtasciwy do spraw zdrowia moze powie-
rzyé, w terminie do dnia 31 grudnia 2006 r., okreslone
w rozporzadzeniu obowigzki kierownika specjalizacji
w tej dziedzinie medycyny lekarzowi legitymujgcemu
sie dorobkiem naukowym i zawodowym w tej dziedzi-
nie medycyny.

2. Obowigzki, o ktérych mowa w ust. 1, minister
wtasciwy do spraw zdrowia moze powierzy¢ osobie
wskazanej przez kierownika jednostki organizacyjnej,
w porozumieniu z wtasciwym konsultantem woje-
wodzkim, po zasiegnieciu opinii konsultanta krajowe-
go, na okres trwania specjalizacji.

§ 45. 1. Lekarz posiadajgcy stopien naukowy dok-
tora habilitowanego i majacy odpowiedni dorobek za-
wodowy w szczegotowej dziedzinie medycyny wymie-
nionej w wykazie specjalnosci lekarskich w szczegoéto-
wych dziedzinach medycyny okreslonych w zataczni-
ku nr 1 do rozporzadzenia moze ztozyé wniosek o skie-
rowanie go do odbywania tej specjalizacji bez poste-
powania kwalifikacyjnego, na wniosek wtasciwego
konsultanta krajowego.
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2. W przypadku lekarza, o ktérym mowa w ust. 1,
kierownik specjalizacji moze wystapié, za posrednic-
twem CMKP, do ministra wtasciwego do spraw zdro-
wia o uznanie dotychczasowego dorobku naukowego
i zawodowego lekarza za rownowazny ze zrealizowa-
niem przez niego, w czesci lub w catosci, szczegdto-
wego programu wtasciwej specjalizaciji.

3. W przypadku lekarza posiadajgcego stopien na-
ukowy doktora habilitowanego i majacego odpowied-
ni dorobek zawodowy w szczegdétowej dziedzinie me-
dycyny, o ktérej mowa w ust. 1, zakwalifikowanego do
odbywania specjalizacji w trybie postepowania kwali-
fikacyjnego, kierownik specjalizacji w porozumieniu
z wtasciwym konsultantem krajowym moze wystgpié,
za posrednictwem CMKP, do ministra wtasciwego do
spraw zdrowia o uznanie dotychczasowego dorobku
naukowego i zawodowego lekarza za rownowazny ze
zrealizowaniem przez niego, w czesci lub w catosci,
szczegotowego programu specjalizaciji.

4. Minister wtasciwy do spraw zdrowia, na wnio-
sek Dyrektora CMKP, sporzadzony na podstawie opinii
powotanego przez niego zespotu, moze uzna¢ dotych-
czasowy dorobek naukowy i zawodowy lekarza, o kto-
rym mowa w ust. 1i 3, za rownowazny ze zrealizowa-
niem przez niego, w czesci lub w catosci, szczegéto-
wego programu wtasciwej specjalizacji, a w przypad-
ku uznania za réwnowazny w catosci — podja¢ decy-
zje o dopuszczeniu tego lekarza do PES.

5. W sktad zespotu, o ktéorym mowa w ust. 4,
wchodza:

1) wtasciwy konsultant krajowy;
2) kierownik specjalizacji;

3) przedstawiciel wtasciwego towarzystwa naukowe-
go,

4) przedstawiciel NRL posiadajacy tytut specjalisty
w danej dziedzinie medycyny i stopien naukowy
doktora habilitowanego.

§ 46. 1. W przypadku specjalizacji, o ktéorych mowa
w § 45 ust. 1, konsultant krajowy moze wystapié¢ do
ministra wtasciwego do spraw zdrowia, za posrednic-
twem CMKP, o uznanie dotychczasowego dorobku na-
ukowego i zawodowego lekarza za rownowazny ze
zrealizowaniem szczegétowego programu wtasciwej
specjalizacji i dopuszczenie tego lekarza do egzaminu
panstwowego.

2. Minister wtasciwy do spraw zdrowia, na wnio-
sek Dyrektora CMKP, sporzadzony na podstawie opinii
powotanego przez niego zespotu, w sktad ktdrego
wchodza: konsultant krajowy oraz dwéch lekarzy po-
siadajacych stopien naukowy doktora habilitowanego
w dziedzinach pokrewnych, moze uznaé¢ dotychczaso-
wy dorobek naukowy i zawodowy lekarza za réwno-
wazny ze zrealizowaniem szczegdtowego programu
specjalizacji i podja¢ decyzje o dopuszczeniu tego le-
karza do egzaminu panstwowego, ktérego termin
i forme okres$la na podstawie wniosku komisji powo-
tanej w trybie okreslonym w ust. 5, po zasiegnieciu
opinii KREL.

3. W przypadku gdy wniosek konsultanta krajowe-
go, o ktorym mowa w ust. 1, dotyczy specjalnosci
w szczegotowych dziedzinach medycyny — lekarz,
ktorego ten wniosek dotyczy, musi posiadaé specjali-
zacje Il stopnia lub tytut specjalisty w odpowiedniej
specjalnosci w podstawowej dziedzinie medycyny
okreslonej w zatgczniku nr 3 do rozporzadzenia.

4. W przypadku gdy lekarzem, o ktéorym mowa
w ust. 1, jest konsultant krajowy w danej dziedzinie
medycyny, w sktad zespotu, o ktérym mowa w ust. 2,
Dyrektor CMKP powotuje konsultanta krajowego
w pokrewnej dziedzinie medycyny.

5. W celu przeprowadzenia egzaminu panstwowe-
go, o ktérym mowa w ust. 2, minister wtasciwy do
spraw zdrowia powotuje komisje egzaminacyjng spo-
$rod osdb zaproponowanych przez KREL; w sktad ko-
misji egzaminacyjnej wchodzg lekarze posiadajacy ty-
tut specjalisty w dziedzinach pokrewnych:

1) konsultant krajowy wtasciwy dla danej dziedziny
medycyny lub jego przedstawiciel;

2) dwaj lekarze posiadajgcy stopien naukowy dokto-
ra habilitowanego;

3) przedstawiciel NRL.

§ 47. Lekarz, ktéry na podstawie dotychczasowych
przepisow zostat zakwalifikowany do odbywania spe-
cjalizacji, odbywa jg zgodnie z programem specjaliza-
cji oraz okresem jej trwania, okreslonych na podsta-
wie dotychczasowych przepiséw, z uwzglednieniem
§ 17 ust. 3—6i 8.

§ 48. Lekarz, ktory nie zostat zakwalifikowany do
odbywania specjalizacji w ramach rezydentury w pod-
stawowej dziedzinie medycyny, po odbyciu postepo-
wania kwalifikacyjnego przeprowadzonego na podsta-
wie dotychczasowych przepiséw, moze wystgpié
z wnioskiem do ministra wtasciwego do spraw zdro-
wia o przyznanie rezydentury w trybie okreslonym
w 8§ 20.

8 49. Kierownicy specjalizacji oraz lekarze prowa-
dzacy staze kierunkowe, wyznaczeni na podstawie do-
tychczasowych przepiséw, petnig nadal swoje funkcje.

§ 50. W 2005 r. wnioski, o ktérych mowa w & 20
ust. 1, sktada sie nie pdzniej niz do dnia 15 listopada
2005 .

§ 51. W 2005 r. jednostka organizacyjna, o ktorej
mowa w § 20 ust. 8, zawiera z lekarzem, ktéremu mi-
nister wtasciwy do spraw zdrowia przyznat rezydentu-
re, umowe o prace w terminie do dnia 15 grudnia
2005 r.

8 52. Traci moc rozporzgdzenie Ministra Zdrowia
z dnia 6 sierpnia 2001 r. w sprawie specjalizacji lekarzy
i lekarzy stomatologéw (Dz. U. Nr 83, poz. 905 i Nr 148,
poz. 1661, z 2003 r. Nr 85, poz. 784 i Nr 205, poz. 1992
oraz z 2004 r. Nr 224, poz. 2284).

§ 53. Rozporzgdzenie wchodzi w zycie po uptywie
14 dni od dnia ogtoszenia.

Minister Zdrowia: M. Balicki
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Zataczniki do rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 20 pazdziernika 2005 r. (poz. 1779)

Zatacznik nr 1

WYKAZ SPECJALNOSCI LEKARSKICH | LEKARSKO-DENTYSTYCZNYCH

Wykaz specjalnosci lekarskich w podstawo- Wykaz specjalnosci lekarskich w szczegodto-

wych dziedzinach medycyny

wych dziedzinach medycyny

1. Anestezjologia i intensywna terapia 1. Alergologia
2. Audiologia i foniatria 2. Ang'OIOQ'? _ _
3. Chirurgia dziecieca 3. Bal_neol.ogla i me.dycyna fizykalna
. . Lo . 4. Chirurgia naczyniowa
4. Chirurgia klatki piersiowej . . .
. ) ) 5. Chirurgia onkologiczna
5. Chirurgia ogoina 6. Chirurgia plastyczna
6. Chirurgia szczekowo-twarzowa 7. Choroby ptuc
7. Choroby wewnetrzne 8. Diabetologia
8. Choroby zakazne 9. Endokrynologia
9. Dermatologia i wenerologia 10. Farmakologia kliniczna
10. Diagnostyka laboratoryjna 11. Gastroenterologia
11. Epidemiologia 12. Geriatria
- =P g ] 13. Ginekologia onkologiczna
12. Genetyka kliniczna 14. Hematologia
14. Medycyna nuklearna 16. Immunologia kliniczna
15. Medycyna pracy 17. Kardiologia
16. Medycyna ratunkowa 18. Kardiologia dz.|e0|eca
17. Medycyna rodzinna 19. Medycyna paliatywna
20. Medycyna sportowa
18. Medycyna sadowa 21. Nefrologia
19. Medycyna transportu 22. Neurologia dziecieca
20. Mikrobiologia lekarska 23. Neuropatologia
21. Neonatologia 24. Onkologia i hematologia dziecigca
22. Neurochirurgia 25. Otorynolarylf\gologia dziecieca
23. Neurologia 26. Reumatolqgla
24. Okulistvk 27. Seksuologia
4. Oku |sty-a . 28. Toksykologia kliniczna
25. Onkologia kliniczna 29. Transfuzjologia kliniczna
26. Ortopedia i traumatologia narzadu ruchu 30. Transplantologia kliniczna
27. Otorynolaryngologia 31. Urologia dziecigca
28. Patomorfologia Wykaz specjalnosci lekarsko-dentystycznych
29. Pediatria w podstawowych dziedzinach medycyny
30. Potoznictwo i ginekologia 1. Chirurgia stomatologiczna
31. Psychiatria 2. Chirurgia szczgkowo-twarzowa
32. Psychiatria dzieci i miodziezy 3. Ortodoncja
33. Radiologia i diagnostyka obrazowa 4. Periodontologia .
34. Radi . voloai 5. Protetyka stomatologiczna
- |ot'e'rap|.a onkologiezna 6. Stomatologia dziecieca
35. Rehabilitacja medyczna 7. Stomatologia zachowawcza z endodoncja
36. Urologia 8. Zdrowie publiczne
37. Zdrowie publiczne 9. Epidemiologia
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Zatacznik nr 2

SPECJALNOSCI, W KTORYCH LEKARZ POSIADAJACY ODPOWIEDNIA SPECJALIZACJE | LUB | 1 1l STOPNIA
) LUB TYTUL SPECJALISTY W ODPOWIEDNIEJ DZIEDZINIE MEDYCYNY
MOZE UZYSKAC TYTUL SPECJALISTY W OKRESLONEJ PODSTAWOWEJ DZIEDZINIE MEDYCYNY

PO ODBYCIU SPECJALIZACJI

Specjalnosci w podstawowych
dziedzinach medycyny,

Specjalnosci, w ktérych lekarz

Specjalnosci, w ktorych lekarz
posiada specjalizacje | i Il stopnia

Lp. f . . . e - lub tytuf specjalisty
w ktérych moz_na_uzyskac posiada specjalizacje | stopnia w odpowiedniej dziedzinie
tytut specjalisty
medycyny
1 2 3 4
1 Anestezjologia i intensywna Anestezjologia i intensywna
terapia terapia
2 Audiologia i foniatria Otolaryngologia Otolaryngologia | stopnia
i audiologia Il stopnia
Otolaryngologia | stopnia
i foniatria Il stopnia
Otolaryngologia | i Il stopnia
Otorynolaryngologia
3 Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca Chirurgia ogdlna
Chirurgia ogdlna
4 Chirurgia klatki piersiowej Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Chirurgia ogdlna Chirurgia ogélna
5 Chirurgia ogélna Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Chirurgia ogdlna
6 Chirurgia szczekowo-twarzowa Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Chirurgia ogdlna Chirurgia ogdlna
Chirurgia stomatologiczna Chirurgia stomatologiczna
Otolaryngologia Otolaryngologia
7 Choroby wewnetrzne Choroby ptuc Choroby ptuc
Choroby wewnetrzne Transfuzjologia
Transfuzjologia
8 Choroby zakazne Choroby ptuc Choroby ptuc
Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Choroby zakazne Medycyna ogodlna
Medycyna ogodlna Pediatria
Pediatria
9 Dermatologia i wenerologia Dermatologia i wenerologia
10 Diagnostyka laboratoryjna Analityka kliniczna Farmakologia
Diagnostyka laboratoryjna Toksykologia
Farmakologia
Toksykologia
11 Epidemiologia Wszystkie specjalnosci Wszystkie specjalnosci
12 Genetyka kliniczna Neurologia Neurologia
Pediatria Neurologia dziecieca
Potoznictwo i ginekologia Pediatria
Potoznictwo i ginekologia
13 Kardiochirurgia Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca

Chirurgia ogodlna

Chirurgia ogodlna
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1 2 3 4
14 Medycyna nuklearna Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Medycyna nuklearna Pediatria
Pediatria
15 Medycyna pracy Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Medycyna lotnicza Medycyna lotnicza
Medycyna ogdlna Medycyna ogdlna
Medycyna pracy
16 Medycyna ratunkowa Anestezjologia Anestezjologia
i intensywna terapia i intensywna terapia
Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Chirurgia ogdlna Chirurgia ogdlna
Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Ortopedia i traumatologia Ortopedia i traumatologia
Pediatria Ortopedia i traumatologia
narzadu ruchu
Pediatria
17 Medycyna rodzinna Chirurgia ogodlna Chirurgia ogodlna
Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Medycyna ogdlna Medycyna ogdlna
Pediatria Pediatria
Potoznictwo i ginekologia Potoznictwo i ginekologia
18 Medycyna sagdowa Medycyna sagdowa
19 Medycyna transportu Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Medycyna pracy Medycyna lotnicza
Medycyna ratunkowa Medycyna morska i tropikalna
Medycyna pracy
20 Mikrobiologia lekarska Mikrobiologia
21 Neonatologia Pediatria Pediatria
22 Neurochirurgia Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Chirurgia ogdlna Chirurgia ogélna
Neurochirurgia
23 Neurologia Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Neurologia Pediatria
Pediatria
24 Okulistyka Okulistyka
25 Onkologia kliniczna Choroby ptuc Chemioterapia nowotworow
Choroby wewnetrzne Choroby ptuc
Medycyna ogdlna Choroby wewnetrzne
Pediatria Medycyna ogdlna
Radioterapia onkologiczna Pediatria
Radioterapia onkologiczna
26 Ortopedia i traumatologia Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
narzadu ruchu Chirurgia ogdlna Chirurgia ogdlna
Ortopedia i traumatologia
27 Otorynolaryngologia Otolaryngologia
28 | Patomorfologia Patomorfologia
29 Pediatria Pediatria Neurologia dziecieca
30 Potoznictwo i ginekologia Potoznictwo i ginekologia
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31 Psychiatria Psychiatria
Psychiatria dzieci i mtodziezy
32 Psychiatria dzieci i mtodziezy Psychiatria
33 Radiologia Radiodiagnostyka
i diagnostyka obrazowa
34 Radioterapia onkologiczna Radioterapia onkologiczna
35 Rehabilitacja medyczna Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Chirurgia ogdlna Chirurgia ogélna
Medycyna ogdlna Medycyna ogdlna
Medycyna pracy Medycyna pracy
Neurologia Neurologia
Ortopedia i traumatologia Ortopedia i traumatologia
Pediatria Pediatria
Rehabilitacja ogdlna
Rehabilitacja medyczna
36 Urologia Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Chirurgia ogdlna Chirurgia ogélna
37 Zdrowie publiczne Choroby zakazne Choroby zakazne
Higiena i epidemiologia Epidemiologia
Medycyna spoteczna Organizacja ochrony zdrowia
Organizacja pomocy spofecznej
38 Chirurgia stomatologiczna Chirurgia stomatologiczna Wszystkie specjalnosci
w zakresie stomatologii
39 Ortodoncja Stomatologia ogodlna Wszystkie specjalnosci
w zakresie stomatologii
40 Periodontologia Stomatologia ogdlna Wszystkie specjalnosci
Chirurgia stomatologiczna w zakresie stomatologii
41 Protetyka stomatologiczna Stomatologia ogdlna Wszystkie specjalnosci
w zakresie stomatologii
42 Stomatologia dziecieca Stomatologia ogdlna Wszystkie specjalnosci
w zakresie stomatologii
43 Stomatologia zachowawcza Stomatologia ogdlna Wszystkie specjalnosci

z endodoncja

w zakresie stomatologii
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Zatacznik nr 3

SPECJALNOSCI, W KTORYCH LEKARZ POSIADAJACY ODPOWIEDNIA SPECJALIZACJE Il STOPNIA
LUB SPECJALIZACJE W ZAKRESIE MEDYCYNY RODZINNEJ ALBO POSIADAJACY TYTUL SPECJALISTY
W ODPOWIEDNIEJ PODSTAWOWEJ DZIEDZINIE MEDYCYNY MOZE UZYSKAC TYTUt SPECJALISTY

W OKRESLONEJ SZCZEGOtOWEJ DZIEDZINIE MEDYCYNY

Specjalnosci w szczegétowych Specjalnosci, w ktérych SpeCJaIr]osm, w ktor_ych _Iekarz
dziedzinach medycyn lekarz posiada tytut specjalist p03|_ad_a o@pomednl.q
Lp. . yeyny., pos Y pecjalisty I Il stopnia
p specjalizacje p
w ktérych lekarz moze uzyskaé w okreslonej podstawowej . R .
tytut specjalisty dziedzinie medycyny lub specjalizacje w zakresie
medycyny rodzinnej
1 2 3 4
1 | Alergologia Choroby wewnetrzne Choroby ptuc
Dermatologia i wenerologia Choroby wewnetrzne
Otorynolaryngologia Dermatologia i wenerologia
Pediatria Otolaryngologia
Otolaryngologia dziecieca
Pediatria
2 | Angiologia Chirurgia ogolna Chirurgia ogolna
Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
3 | Balneologia i medycyna Anestezjologia i intensywna Anestezjologia i intensywna
fizykalna terapia terapia
Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Chirurgia ogodlna Chirurgia ogodlna
Choroby ptuc Choroby ptuc
Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Dermatologia i wenerologia Dermatologia i wenerologia
Kardiochirurgia Kardiochirurgia
Medycyna ratunkowa Medycyna rodzinna
Medycyna rodzinna Medycyna ogdlna
Neurologia Neurologia
Neurochirurgia Neurologia dziecieca
Okulistyka Neurochirurgia
Ortopedia i traumatologia Okulistyka
narzadu ruchu Ortopedia i traumatologia
Otorynolaryngologia Otolaryngologia
Pediatria Otolaryngologia dziecieca
Potoznictwo i ginekologia Pediatria
Rehabilitacja medyczna Potoznictwo i ginekologia
Urologia Rehabilitacja medyczna
Reumatologia
Reumatologia dziecieca
Urologia
4 | Chirurgia naczyniowa Chirurgia ogdlna Chirurgia ogodlna
5 | Chirurgia onkologiczna Chirurgia ogélna Chirurgia ogélna
Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
6 | Chirurgia plastyczna Chirurgia ogélna Chirurgia ogélna
Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
7 | Choroby ptuc Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Pediatria Pediatria
8 | Diabetologia Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Pediatria Pediatria
9 | Endokrynologia Chirurgia ogélna Chirurgia ogélna
Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Pediatria Pediatria
Potoznictwo i ginekologia Potoznictwo i ginekologia
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10 | Farmakologia kliniczna Anestezjologia Anestezjologia
i intensywna terapia i intensywna terapia
Chirurgia ogdlna Chirurgia ogodlna
Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Choroby wewnetrzne Chemioterapia nowotworow
Choroby zakazne Choroby wewnetrzne
Neurologia Choroby ptuc
Onkologia kliniczna Choroby zakazne
Pediatria Farmakologia
Potoznictwo i ginekologia Neurologia
Psychiatria Neurologia dziecieca
Pediatria
Potoznictwo i ginekologia
Psychiatria
Psychiatria dzieci i mtodziezy
11 | Gastroenterologia Chirurgia ogodlna Chirurgia ogodlna
Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Pediatria Pediatria
12 | Geriatria Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Medycyna rodzinna Medycyna ogodlna
Neurologia Medycyna rodzinna
Neurologia
13 | Ginekologia onkologiczna Potoznictwo i ginekologia Potoznictwo i ginekologia
14 | Hematologia Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Pediatria Pediatria
15 | Hipertensjologia Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Pediatria Pediatria
16 | Immunologia kliniczna Chiururga ogdlna Chemioterapia nowotworéw
Chirurgia dziecieca Chirurgia ogodlna
Choroby wewnetrzne Chirurgia dziecieca
Choroby zakazne Choroby ptuc
Dermatologia i wenerologia Choroby wewnetrzne
Diagnostyka laboratoryjna Choroby zakazne
Onkologia kliniczna Dermatologia i wenerologia
Patomorfologia Diagnostyka laboratoryjna
Pediatria Patomorfologia
Potoznictwo i ginekologia Pediatria
Radioterapia onkologiczna Potoznictwo i ginekologia
Radioterapia onkologiczna
17 | Kardiologia Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
18 | Kardiologia dziecigca Pediatria Pediatria
19 | Medycyna paliatywna Anestezjologia Anestezjologia

i intensywna terapia
Chirurgia ogélna

Chirurgia dziecieca
Chirurgia klatki piersiowej
Chirurgia szczekowo-twarzowa
Choroby wewnetrzne
Choroby zakazne
Dermatologia i wenerologia
Medycyna nuklearna
Medycyna pracy

Medycyna ratunkowa
Medycyna rodzinna
Neurochirurgia

i intensywna terapia
Balneologia i medycyna
fizykalna

Chirurgia ogodlna
Chirurgia onkologiczna
Chirurgia dziecieca
Chirurgia klatki piersiowej
Chirurgia szczgkowa
Choroby ptuc

Choroby wewnetrzne
Choroby zakazne
Dermatologia i wenerologia
Farmakologia kliniczna
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Neurologia

Okulistyka

Onkologia kliniczna
Ortopedia i traumatologia
narzadu ruchu
Otorynolaryngologia
Pediatria

Potoznictwo i ginekologia
Psychiatria

Radioterapia onkologiczna
Rehabilitacja medyczna
Urologia

Urologia dziecieca

Geriatria

Ginekologia onkologiczna
Medycyna ogodlna
Medycyna pracy
Medycyna rodzinna
Neurochirurgia
Neurologia

Neurologia dziecieca
Okulistyka

Onkologia i hematologia
dziecieca

Onkologia kliniczna
Ortopedia i traumatologia
Otolaryngologia
Otolaryngologia dziecieca
Pediatria

Potoznictwo i ginekologia
Psychiatria

Psychiatria dzieci i mtodziezy
Radioterapia onkologiczna
Rehabilitacja medyczna
Reumatologia
Reumatologia dziecieca
Transfuzjologia kliniczna

Urologia
20 | Medycyna sportowa Chirurgia ogdlna Chirurgia ogodlna
Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Ortopedia i traumatologia Medycyna ogdlna
narzadu ruchu Ortopedia i traumatologia
Pediatria Pediatria
Rehabilitacja medyczna Rehabilitacja medyczna
21 | Nefrologia Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Pediatria Pediatria
22 | Neurologia dziecigca Pediatria Pediatria
Neurologia Neurologia
23 | Neuropatologia Neurochirurgia Neurochirurgia
Neurologia Neurologia
Patomorfologia Patomorfologia
24 | Onkologia i hematologia Pediatria Pediatria
dziecieca
25 | Otorynolaryngologia dziecieca Otorynolaryngologia Otolaryngologia
26 | Reumatologia Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Pediatria Medycyna ogdlna
Pediatria
Reumatologia dziecieca
27 | Seksuologia Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Potoznictwo i ginekologia Potoznictwo i ginekologia
Psychiatria Psychiatria
Psychiatria dzieci i mtodziezy
28 | Toksykologia kliniczna Anestezjologia Anestezjologia

i intensywna terapia
Choroby wewnetrzne
Medycyna pracy
Pediatria

i intensywna terapia
Choroby wewnetrzne
Medycyna pracy
Pediatria
Toksykologia
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1 2 3 4

29 | Transfuzjologia kliniczna Anestezjologia Anestezjologia
i intensywna terapia i intensywna terapia
Chirurgia ogdlna Chirurgia ogodlna
Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Chirurgia klatki piersiowej Chirurgia klatki piersiowej
Choroby wewnetrzne Choroby wewnetrzne
Choroby zakazne Choroby zakazne
Diagnostyka laboratoryjna Diagnostyka laboratoryjna
Dermatologia i wenerologia Dermatologia i wenerologia
Kardiochirurgia Kardiochirurgia
Medycyna pracy Medycyna pracy
Medycyna ratunkowa Medycyna ratunkowa
Medycyna rodzinna Medycyna rodzinna
Mikrobiologia lekarska Mikrobiologia lekarska
Neurochirurgia Neurochirurgia
Neurologia Neurologia
Okulistyka Okulistyka
Onkologia kliniczna Onkologia kliniczna
Ortopedia i traumatologia Ortopedia i traumatologia
Otorynolaryngologia Otolaryngologia
Pediatria Otolaryngologia dziecieca
Potoznictwo i ginekologia Pediatria
Radioterapia onkologiczna Potoznictwo i ginekologia
Urologia Radioterapia onkologiczna

Urologia

30 | Transplantologia kliniczna Anestezjologia Anestezjologia
i intensywna terapia i intensywna terapia
Chirurgia ogdlna Chirurgia ogdlna
Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca
Chirurgia klatki piersiowej Choroby wewnetrzne
Choroby wewnetrzne Choroby zakazne
Choroby zakazne Pediatria
Kardiochirurgia Urologia
Pediatria
Urologia

31 | Urologia dziecieca Chirurgia dziecieca Chirurgia dziecieca

Urologia

Urologia
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11.

12.

13.

14.

Zatacznik nr 4
WZOR

WNIOSEK
O ROZPOCZECIE SPECJALIZACJI

VLV e A T=Yo PAT oY1=

WOJEWODZKIE CENTRUM
ZDROWIA PUBLICZNEGO

WYPEENIA WNIOSKODAWCA

L IMig (IMIONA) T NAZWISKO .eeieiiiite e e s e e s e e e e e e e ae s s e s annnn e e e e e eeseee s e nnnnnnneees
B IV AU 2= 1YY o Yo [0 VYA PP
B0 o3 AT Y == =1 AV o PSS
. Numer PESEL i Mi€JSCE UFOUTZENIA wuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiitiiiieees s e s s st r e e s e s s s s s a e e e e e e e s s s e e s e sssaree e e e e e e e essee s snssnneneeees
B\ =TT =R = L (=Ye [oJ4= Y0 aY=] (o Lo 1YLV - 1o -
. Adres do korespondencji, tEIETON .......ciiii i e e e e e e e re e e e annes
. Staz podyplomowy/praktyka przygotowawcza lekarsko-dentystyczna zakoficzona w dniu ......cceeeveveeiecccennnnnnen.

. Egzamin panstwowy konczacy staz podyplomowy ztoZony W dniu ...

NUMET SEIYJNY AOKUMENTU iiiiiiiiiiiiciiiiite e e e s s s e e e e e e e s e e e e se s aa e e e e e eeeeaesaeee e sssnnanneeeeeeeesennannannns
Cztonek okregowej/wojskowej izby 1€KArski€] W ........ueiiiiieiiiiiiiiee e
LT LY [T (= 13V o Y PSP PPPPPPR RO

Mi€jSCE WYKONYWANTA ZAWOTU .eivruriuuuiiiiiiieiiiiisisie s s s s s s e s ee e e e et e et eeeeaesssss e e e aese s e s e e e e e eeee e e e e e ee e e eesssnsn s nnaeenenas

(w ramach stypendium, urlopu szkoleniowego, urlopu bezptatnego)
Dotychczasowy przebieg Pracy ZAWOAOWE] .........uuueeiiiiiiiiiiii e e e e e e e e e e e e sser e e e e e e e e e e e s s nnnnenneeeeeeeaeaeaaaannnns
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17. Liczba publikacji (wykaz publikacji w zatgczeniu) ......cccccuvveeeennn.

18. Wnioskuje o odbywanie specjalizacji:*

1) na podstawie umowy o prace, zawartej z jednostka organizacyjng prowadzaca specjalizacje, na czas okre-
slony w celu doskonalenia zawodowego obejmujgcego realizacje programu specjalizacji (rezydentura),

2) w ramach umowy o prace zawartej na czas nieokreslony / okreslony okresem trwania specjalizacji* z jed-
nostka organizacyjna prowadzaca specjalizacje,

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

4) w ramach poszerzenia o program specjalizacji zaje¢ programowych dziennych studiéow doktoranckich
prowadzonych przez uprawniony podmiot, w ktérego sktad wchodzi komaérka organizacyjna prowadzg-
ca specjalizacje, oraz udzielonego urlopu szkoleniowego/bezptatnego™ przez pracodawce,

5) w ramach umowy o prace na czas nieokreslony z jednostka organizacyjng nieuprawniong do prowadze-
nia specjalizacji i w ramach ptatnych urlopéw szkoleniowych udzielanych przez pracodawce na czas nie-
zbedny do zrealizowania czesci programu specjalizacji w jednostce organizacyjnej prowadzacej specjali-
zacje lub prowadzacej staz kierunkowy,

6) w ramach umowy cywilnoprawne;.

* Niepotrzebne skreslic.

(data) (podpis i pieczatka wnioskujacego)
WYPELNIA WNIOSKODAWCA
Ad 1) Zobowiazuje sie do rozpoczecia, odbywania i ukonczenia specjalizacji w dziedzinie .......cccccceeeeeeeriiiiniinenenne,

w ramach rezydentury, zgodnie z obowigzujagcymi przepisami.

(data) (podpis i pieczatka wnioskujacego)

WYPELNIA JEDNOSTKA ORGANIZACYJNA ZATRUDNIAJACA LEKARZA

Ad 2) Wyrazam zgode na odbywanie specjalizacji w dziedzinie .......ccccccceviiiiiiiivinnieieeenneneceenn, przez Pana/Pania
.............................................................................. w ramach umowy o prace na czas nieokreslony / okreslo-
ny okresem trwania specjalizacji ZAWAarte] Z WW. PIZEZ ......ccuuueeiiiiieiie e e e e e e e e e sne e e e e e e e e e e e s e e e nnns

(data) (podpis i pieczatka kierownika jednostki organizacyjnej)
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Ad 3) Wyrazam zgode na odbywanie specjalizacji w dziedzinie .......ccccccoeiiiiiiiiiiiieeeeee s przez Pana/Panig
............................................................................. w ramach ptatnego urlopu szkoleniowego udzielonego na

(data) (podpis i pieczatka kierownika)

WYPELNIA PODMIOT PROWADZACY STUDIA DOKTORANCKIE LUB JEDNOSTKA ORGANIZACYJNA
ZATRUDNIAJACA LEKARZA

Ad 4) Wyrazam zgode na odbywanie specjalizacji w dziedzinie ........cccccveeeeeiiiieieiccciinnreeeeneee e przez Pana/Pania
........................................................................................ w ramach poszerzenia o program specjalizacji zajeé

programowych dziennych studiow doktoranckich odbywanych przez ww. w okresie od ....ccccccceiiiinnnnnes

Wyrazam zgode na udzielenie urlopu szkoleniowego/bezptatnego Panu/Pani .........ccceeveeiiiiiiiiiiiiniiiiicciiicccenesn e
..................................................... w celu odbywania specjalizacji w dziedzinie ......ccccccociiiiiiiiiiiiiiiccc
w ramach odbywanych studiow doktorancCkiCh ... e

(data) (podpis i pieczatka kierownika)

Ad 5) Wyrazam zgode na odbywanie specjalizacji w dziedzinie .......cccccoeeieeieiiiiniiiieeene s przez Pana/Panig
............................................................................................ w ramach umowy o prace zawartej na czas nie-
o =TI (o T VA ATV VA o 2= 2P PUPPRTTR

(nazwa jednostki organizacyjnej zatrudniajacej lekarza)
oraz ptatnych urlopéw szkoleniowych udzielanych ww. zgodnie z programem specjalizacji, na wniosek
KIierOWNIKa SPECJALIZACHT wuvveiiiiiiiiciieiii e e e e e e e e s e e s e s e e e e e e e e eeeseeeea s nnnnnreeeeeeeeeeanaanannnns

(data) (podpis i pieczatka kierownika jednostki organizacyjne;j)

WYPELNIA JEDNOSTKA ORGANIZACYJNA PROWADZACA SPECJALIZACJE

(nazwa jednostki) (nazwa komoérki prowadzacej specjalizacje)
Wstepnie akceptuje odbywanie specjalizacji w ramach wolnych miejsc szkoleniowych przez Pana/Paniq ............
(podpis i pieczatka kierownika (podpis i pieczatka kierownika

komérki organizacyjnej) jednostki organizacyjnej)
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WYPELNIA WOJEWODZKIE CENTRUM ZDROWIA PUBLICZNEGO

ADNOTACJE DOTYCZACE POSTEPOWANIA KWALIFIKACYJNEGO

W wyniku postepowania kwalifikacyjnego przeprowadzonego W OKI€SIi€ ......cccoriveiiiiiiiiiiiiiniiieeesssineee s seeeee e
Pan/Pani ..ot uzyskat/a ....cooocveeeiiiiiiiiinn, liczbe punktéw ........cccueeeeeee.
stanowiacg ........ % ogolnej mozliwej do uzyskania liczby punktdw i zostat(a) / nie zostat(a) zakwalifikowany/na
do odbywania specjalizacji W dziedzinie .......ccooeiiiiiieieeiiiciccccereeee e (VAT (Y o 11T

(data) (podpis i pieczatka kierownika)

ADNOTACJE DOTYCZACE ODBYWANIA SPECJALIZACJI

(imie i nazwisko, specjalizacja i stanowisko kierownika specjalizacji)

Okres przedtuzenia specjalizacji 0d .......cccceeeiiriieeeei e O e ——————

POTWIERDZENIE ZAKONCZENIA SPECJALIZACJI

(podpis i pieczatka kierownika)

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

Pan/Pani wpisany/na do rejestru pod numerem ................... zostat skreslony/na z rejestru lekarzy odbywajacych

specjalizacje na obszarze WoJeWOAZIWA ......cccvvvveeeieeiiiiiiiiiiirererss s es e ee e eeeeeees W dNIU oo

(przyczyna skreslenia)

(podpis i pieczatka kierownika)
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Zatacznik nr 5
WZOR

~ WNIOSEK DO MINISTRA ZDROWIA
O WYRAZENIE ZGODY NA ROZPOCZECIE SPECJALIZACJI

W DZIEDZINIE ..o
" (nazwa organu wydajacego zgode
na odbywanie specjalizacji)
WYPELNIA WNIOSKODAWCA

(Vo Y= T o oY= ) I = AT E= o Y PP RPPPTR
W2 V4 1§ 2 11T Lo Yo o 1YLV PP
3. ObywatelStWo ...cccoeceeeeiiiiiieen e, POChOAZENIE e
4. Data i MIEJSCE UINOUZENIA ..eeeiiiiiiiiiiiecieeeee et e e e e et e e e e e e e et e e e e e e e s e s nser e e eeeeaeaessaa e sssereeeeeeaaaeassaa e snnsnnneeeeeenaeseasannnnn
O G VIR =T (=Te [o T A= 10 1= 574 - 1T T U PPPPPPN
S RST = g T I U Lo =l o = T4 o T Y U SR
7. NI Karty CZASOWEGO PODYLU ..ceiiiiiiiiiiiit ittt e et e e e e e s e nr e e e e eeeaeeeeaa e nnsseneeeeeaeaeaeaaannnnnneneeaeaeeeeaaaaannns
Ao E- T T=T I o] 4y P PUPPPPPP RN (o [ Y- U
8. Doktadny adres zamieszkania na obszarze Rzeczypospolitej PoISKI€] ......cueeeviiiiiiiiciiiiiiiiiiee e
telefon w miejscu pracy ......cccccveeveeeeeeeneennn. telefon w miejscu pPobYtU ......eueiiiieeeri i
9. Nazwa, data i NT AYPIOMIU .ottt r e e et e e e e e s e ae e e e e e e e e e e e e e e e s snrrereeeeeeaeeaesaaannnnnnnneeeeaaaesanaan
10. Numer i data otrzymania zaswiadczenia o uznaniu dyplomu za réwnowazny z dyplomem ukonczenia wyz-
szej uczelni medycznej na obszarze Rzeczypospolite] POISKI€] ....ccoeeeeeeiiiiiieie e
AVATAVZe E T T=Te To TN o] o2 PP RRPPPP
11. Data ukonczenia stazu POAYPIOMOWEGO .. ..uuuuuiiiiiiiiiii ittt e e e e e e e e s e e e s nnnr e e e e e eeeaeeeseesannnnnneeeees
12. Data decyzji w sprawie uznania stazu 0dbyteg0 Za graniCa .......ueeeeeiiiiiiiiiiiiiirireeiee s se s ssssar e e s ssnsar e ees
13. Data egzaminu pahstwowego kohczgcego staz podyplomMOwYy ........eeecviiiciiiiiiiniennnnennnn, (01o1=] o T J R
14. Ograniczone prawo wykonywania zawodu lekarza/lekarza dentysty Nr .....cccccceeveeieccccnnneneennnn. wydane przez
.................................................................................................................................... dnia .o,
15. Prawo wykonywania zawodu lekarza / lekarza dentysty Nr .....cccccvvviiirei e wydane przez
.................................................................................................................................... dnia .o
16. Cztonek okregowej/wojskowej izby lekarskiej W ......ccccoomieveeeeriiiiiciicinnnns NI rejestracyjny ..oeeveeeeeeeennnnieennens
17. Miejsce odbywania studiow doKtorancCkiCh ... e e

(na warunkach stypendialnych, na warunkach odptatnosci dewizowej, bez $wiadczen)
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18. POSIAdane SPECJALIZACTE ....oeeeeeieee ettt e e e e e e e e e e e e e e e e e eeeaeaeae e e e nnnrereeeeeeeeeaea e nnnnrreeeees

19. Dotychczasowy przebieg pracy zawodowej
20. Uzasadnienie wniosku

21. Sposob odbywania specjalizaciji:
— na warunkach stypendialnych”
— na warunkach odptatnosci dewizowej”

— bez $wiadczen”

* Niepotrzebne skresli¢.

(data) (podpis i pieczatka wnioskujgcego)

WYPELNIA JEDNOSTKA ORGANIZACYJNA PROWADZACA SPECJALIZACJE

WYRAZAM ZGODE NA PROWADZENIE SPECJALIZACJI

PRZEZ PANA/PANIA oo e e e s e e s e e S a e e s b e e e b e e s e b e e s ab e e s b e e s an e s sab e s

(VAT A= 4] o 1T P 0d dNi@ covereeieee e
w ramach posiadanych wolnych miejsc szkoleniowych:

— na warunkach stypendialnych*

— na warunkach odptatnosci dewizowej*

— bez $wiadczen”

(podpis i pieczatka (podpis i pieczatka
kierownika komorki organizacyjnej) kierownika jednostki organizacyjnej)
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WYPELNIA ORGAN WYDAJACY ZGODE NA ODBYWANIE SPECJALIZACJI

ADNOTACJE DOTYCZACE ZAKWALIFIKOWANIA DO ODBYWANIA SPECJALIZACJI

Pan/Pani oo e e e e e e e e e e nnneeeees zostat(a) zakwalifikowany(a) / nie
zostat(a) zakwalifikowany(na) do odbywania specjalizacji W dZiedzinie ........cccccviriiiieiieciies e e na
WATUNKACK oo e e decyzjg MinisStra ....ooooeeeceeeeeeeee e
o] SRR Z2dnia oo

T data) (podpis osoby upowaznionej)

(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 WojeWOAZtWa ...t W dNiU e,

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

pieczatka wojewddzkiego centrum
zdrowia publicznego

[N
Nr wpisu do rejestru lekarzy
i lekarzy dentystow

odbywajacych specjalizacje
na obszarze wojewodztwa

KARTA SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO NR ....... foveinnns r.

W dZIEAZINIE ceeeieiieeeee e e
SposOb 0dbywWania SPECJAlIZAC]T wuueeeeiiiii i e e e e e e e e e e e e e ee e e s n————rrereaeeeeeaaaan
DANE OSOBOWE
L L L= T T = VAT, o PP UPUPRN
2. NrPESEL ....coooveeeeeeeee, (DT 1 7= T VT oo b= oY - USRS

3. Mi€JSCE ZAMIESZKANIA ceiiiiiiiiiie ettt e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e eessa s e nnnneeeeeeeeaeaassaa s nnnsnnnneeeeaeeeaaaaannnnnnnenees

6. Cztonek okregowej/wojskowej izby lekarski€j W ......ccccvveieeeiiciiienn e nr rejestracyjny ........ccccee...

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

(podpis, pieczatka kierownika
centrum zdrowia publicznego)
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(nazwa posiadanej specjalizacji, stopien naukowy, stanowisko)

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

prowadzacej specjalizacje)

12. Adnotacja o przedtuzeniu czasu trwania specjalizacji do dnia

(o1 AY (o7 AV Ay - I o wr4=To | (U 2=Y o T PP
(podpis i pieczatka (podpis i pieczatka kierownika
kierownika specjalizacji) jednostki organizacyjnej
prowadzacej specjalizacje)
UWAGI

REALIZACJA PROGRAMU SPECJALIZACJI
| ROK SZKOLENIA
1. Kurs wprowadzajacy
Nazwa podmiotu ProwadzgCego KUIS: ........e i e e e e e e e e e e e er e e e e e e e e e e se s s nnne e e eeeeeeeaeeaaaaaannnnnreeneeeeaeaaann

Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji —
na podstawie zaswiadczenia

o ukonczeniu kursu)

2. Kursy szkoleniowe:
Nazwa podmiotu ProwadzZaCego KUTIS! ......oiiiiiiiiiiiiie e e e e e e e e e e e e se s e s sre e e e eeeaeaesaaaaannnsnnneeeeeeeeesesaaannnnns

L= 0 0= ST 0 U T T TN

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji —
na podstawie zaswiadczenia

o ukonczeniu kursu)
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Nazwa podmiotu ProwadzZaCego KUTIS! ......ooiiiiiiiiiiiieieeie e e e e e e e e e e e e e e s e s s nsnre e e e eeeaeaesaaaaannnesnneeeeeeeaseesaaannnnns

L= 0 0= LT U 1= I

Potwierdzenie odbycia i ZaliCZENTA KUISU ........eeeiiiiiiiii et e e e e e e e e e e e e nmnr e e e e e e e e e e s

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

Nazwa podmiotu prowadzgCego KUIS: .....ccciiiiiiiiii e s e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e s s s s aa e aaseeeeeenanenas

L= 0 0 = L T L 0 1= N

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

3. Staze kierunkowe:

nazwa podmiotu prowadzacego staz kierunkowy

NAZWa KOMOTIKIi Org@NIZACYNE] i i e e e e e e e e e e e e e e e et e e e e e e se s s ass e e e e eeeeaeeaesea e annnsnnneeeeeneesessanannns

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego

OCENA ...eevviiiniriienens
(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)
OKIes ..o

nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy

(P VAVl o] g al oY (e Y Lo I 1 aTV4: ToxY/ =] PP PPPPPN

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)
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nazwa podmiotu prowadzgcego Staz KIErUNKOWY ......ccceiiiiiiiiiiiiiiiieieiee e ere e e e s s e e e e e e e e s e e s ssnnns
NAZWa KOMOTKI OFg@NTIZACY N ..nnuiieieiiiiee i eee e et e e e e e e e e s e ee e e e e e e e e e s saa e nnnneeeeeeesaeaesaaa s nnnnsnnneeeeeaeeseasaannnnn

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu KierunKOWEQO .......coiiiiiiiiiiiiiiiicrrsrs e

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

4. Szkolenie oraz uczestniczenie w wykonywaniu i wykonanie zabiegdéw i procedur medycznych okreslonych
w indeksie zabiegdow i procedur medycznych

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

5. Formy samoksztatcenia

w przypadku opracowania prac pogladowych, doniesien lub publikacji — w zataczeniu tytut pracy poglado-
wej, doniesienia, publikacji i wydawnictwa

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

6. Dyzury medyczne

(0] 001010 G Ie ] fo F- T 1FZ- o3V | o - PRSPPI
liczba dYZUrOW .....eeeeeeeiiciciciie e,
(data) (podpis kierownika specjalizacji)

7. Spetnienie innych wymagan okreslonych w programie specjalizacji:

(data) (podpis kierownika specjalizacji)
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UWAGI
I ROK SZKOLENIA

1. Kursy szkoleniowe:

Nazwa podmiotu prowadzgCego KUIS: .....ccciiiiiiii i s e e s e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e s e s s aa e aereeeeaeaenenas

L= 0 0= ST 0 T 1 O N

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji —
na podstawie zaswiadczenia
o ukoniczeniu kursu)

Nazwa podmiotu ProwadzZgCeg KUTIS: .....uiiiiiiiiiiiiiiiirrrtereeees st s s ssssssserrre e e e e e s s s sesssssssreereeeeesaessassssssssnneeeeeesssseensnsnnns

L= 0 0T L T T U 1= [

Potwierdzenie odbycia i ZaliCZENIia KUISU ........eeeeeiece e e e e e s e e e s e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e nennnnns

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

Nazwa podmiotu ProwadzZaCeg KUTS: .....eeiiiiiiii ittt e e e e e e e e e er e e et e e e s e e se s e sssreeeeeeaaeaesaaaaannnssnneeeeeeeeeaeesannnnnn

L= 0 0 = LT L U 1= [

Potwierdzenie odbycia i ZaliCZENIia KUISU ......uueeeiiiiiiciiii s a e e e e e e e e e e e e e e e e eeaennes

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

2. Staze kierunkowe:

nazwa podmiotu prowadzgcego staz kierunkowy

NAZWa KOMOTIKI OFg@NTIZACY N ..neeiieiiiiei i e e et r e e e e e e e e e e e e sere e e e e e e e e e s sa e e nnnnreeeeeeeaeaesaaa s snnnsnnneeeeeaeesessanannnn

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu kierunkowego

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)
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nazwa podmiotu prowadzgcego Staz KIErUNKOWY ......cccieiiiiiiiiiiiiiiieeiee s re e e s s s ssn e e e e e e n e s e e e esnnns
(P VAV V-l o] aaTe]d oY do I 1 aTr4: 1oxY/ [ a =] P PR PPN

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu KiIerunkOWEGO ......ccuuuuiiiiiiiiiii e

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

nazwa podmiotu prowadzgcego Staz KIErUNKOWY ......cceeeiiiiiiiiiiiiiiiiieeiee s sesecsserr e e e s s s ssssssen e e e e e s s s s s e s nsssnnns
NAzZWa KOMOTKi Org@NTIZACYNE] ..uieiieiiiiei it e e e e e e e e e e er e e e e e e e e e e ae s e ssnnreeeeeeeaeaesaaaasnnnsnnneeeeeaeeeeasaannnnns

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu KierunkOWEQO .......cooiiiiiiiiiiiiiccrrrre e

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

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

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

4. Formy samoksztatcenia

w przypadku opracowania prac pogladowych, doniesien lub publikacji — w zataczeniu tytut pracy poglado-
wej, doniesienia, publikacji i wydawnictwa

(data) (podpis kierownika specjalizacji)
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5. Dyzury medyczne
komorka organizacyjna

liczba dyZUurOw ...,

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

6. Spetnienie innych wymagan okreslonych w programie specjalizacji:

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

UWAGI
Il ROK SZKOLENIA
1. Kursy szkoleniowe:

Nazwa podmiotu ProwadzgCego KUIS: ........ee ittt e e e e e s e e e s e e e et e e e e e e se s s nnnr e e eeeeeeaaeseaasaannnnnneeeeeaaaeeanan
=T 0 g F- A I o Tl U U PRSP PPPPPPRRPRP

Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji —
na podstawie zaswiadczenia

o ukonczeniu kursu)

NF-VAVVZ W oToTo [ g VLo ] dUIN o g02VAVZ= o b= Yol=To Lo TN QU - S PPt
L=Y0 g - Y A o T gl U U PP

Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji —
na podstawie zaswiadczenia

o ukonczeniu kursu)

NNF-VAVVZ W oYoTo [a'a Yo} dUIN o g0 XVAVZ= o b= YoT=To [o TN QU - S P PPNt
=Y 0 - A ol U U PP PRPRRRRRP

Potwierdzenie odbycia i zaliczenia kursu

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji —
na podstawie zaswiadczenia

o ukonczeniu kursu)
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2. Staze kierunkowe:

nazwa podmiotu prowadzgcego Staz KIErUNKOWY .......ccoiiiiiiiiiiiieiiticie s re e e e e e e e e e e e e e e e ennns
(O T YAV VE: T o] gal oY /oY fo I= 1 aT4- 103/ [ = [P

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu KierunKOWEQO .......ccooiiiiiiiieiieccrrrrerr e

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

nazwa podmiotu prowadzgcego Staz KiEerUNKOWY ........cooo it e e e e e e e e
NAzZWa KOMOTIKi OrgaNIZACYNE] uueeiiiiieiei i ettt e e et e e e e e et r e e et e e e e e e se s s assnereeeeeaeeaesea e annnsnnneeeeeaeeeesaaaannn

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu KIerunkOWEGO ..........uuuiiiiiiiiiiiii e

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

nazwa podmiotu prowadzgcego Staz KIErUNKOWY ......cccieiiiiiiiiiiiiiiirie e re e e s s s e e e e e e a e s s e e ssnnns
O F AV I o] aaTeT g e e b LaT 2= Toa ] [ V= OO

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu KierunKOWEQO .......coooeiiiiiiiiiiecrrrerrr e

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

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

(data) (podpis kierownika specjalizacji)
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4. Formy samoksztafcenia

w przypadku opracowania prac pogladowych, doniesien lub publikacji — w zataczeniu tytut pracy poglado-
wej, doniesienia, publikacji i wydawnictwa

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

5. Dyzury medyczne

(oo b2= Y oY aa 0T d U o] o F= ] TV TeaV ] | o = PP
liczba dyZUurdw ...,
(data) (podpis kierownika specjalizacji)

6. Spetnienie innych wymagan okreslonych w programie specjalizacji:

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

UWAGI

IV ROK SZKOLENIA

1. Kursy szkoleniowe:
Nazwa podmiotu ProwadzZaCegO KUTIS: .....eeiiiiiiii ittt e ee et e e e er e et e e e e e e se s e sssreeeeeeaeeaeseaasannnssnneeeeeeaaeaessaannnn
LT 0 0T LT Tl ST =1 O PP

Potwierdzenie odbycia i zaliCZENia KUISU ......uueueuiiiiciciin ettt a e e e e e e e e e e e e e e eeaeaeanes

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

Nazwa podmiotu ProwadzZaCeg KUTIS: ......iiiiiiiii it e e e e e e e e e eeee e e et e e e s e e se s e snnreeeeeeeaeaesaaaaannnsnnneeeeeeeeeeeesaannnnn
£ =10 = TR0 g (U 1= S

Potwierdzenie odbycia i ZaliCZENTA KUISU .......uuuuiiiiiiiiiiicc et e e e s s s s e e e e nnnr e e e e e e e e e s

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji —
na podstawie zaswiadczenia
o ukonczeniu kursu)
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Nazwa podmiotu ProwadzZaCego KUTIS! ......ooiiiiiiiiiiiieieeie e e e e e e e e e e e e e e s e s s nsnre e e e eeeaeaesaaaaannnesnneeeeeeeaseesaaannnnns

L= 0 =X ST 0 0 T 1 N

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

2. Staze kierunkowe:

nazwa podmiotu prowadzgcego Staz KIErUNKOWY .......cceeiiiiiiiiiiiiiiiiieiee s ere e e e s e e e e e s s e s e e e sennns
NAzZWa KOMOTIKi OFg@NTIZACY NE] ..uiieieiiiiei e i et e e e et e e e e e e e r e e e e e e e e e e e se e e snnnreeeeeeeaeaesaaa e snnnsnneeeeeeaeeseasaaannnns

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu KierunkOWEQO .......ccoviiiiiiiiiiiiirrrr e

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

nazwa podmiotu prowadzgcego Staz KIErUNKOWY .......coiiiiiiiiiiiiieiete e e e e e e e e e e e e e e e e nnns
(aFVAVVE: I o] gl oY (oY fo I= 1 aT2: 103/ [ = [P PUPRPR

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu KIErUNKOWEGO ......cceuuuiiiiiiieiii it

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

nazwa podmiotu prowadzgcego Staz KiIErUNKOWY ......cceeeiiiiiiiiiiiiiiiiieeiee s sesscsseer e e e e s s s ssssssrer e e e e e s s s s s s s sssnsnnns
NAZWa KOMOTIKi OFgANIZACYNME] 1oeeiiiitieiei e i e e eee e et e e e e e s s e re e e et e e e e e e se e s assnreeeeeeeaeaesaa s snnnsnnaeeeeeaeesesaanannnns

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu KierunKOWEQO .......cooiiiiiiiiiiiiiccrccrrre e

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)
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3. Szkolenie oraz uczestniczenie w wykonywaniu i wykonanie zabiegéw i procedur medycznych okreslonych
w indeksie zabiegdw i procedur medycznych

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

4. Formy samoksztafcenia

w przypadku opracowania prac pogladowych, doniesien lub publikacji — w zataczeniu tytut pracy poglado-
wej, doniesienia, publikacji i wydawnictwa

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

5. Dyzury medyczne

(0] 00101 G e o F=T a1 14= o3V, | o - T PP
liczba AYZUrOwW .....eeeeeieiiiiiiiiiiii e
(data) (podpis kierownika specjalizacji)

6. Spetnienie innych wymagan okreslonych w programie specjalizacji:

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

UWAGI
V ROK SZKOLENIA
1. Kursy szkoleniowe:
Nazwa podmiotu ProwadzZgCeg KUTIS: .....uieiiiiiiiiiieiirerteieeee s e s s s seee e erreee e e s s e ssssssssssreereeeeasaesesssassnssnnneneeeessssesannnnnns

temat i nr kursu

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji —
na podstawie zaswiadczenia
o ukonczeniu kursu)
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Nazwa podmiotu ProwadzZaCego KUTIS! ......ooiiiiiiiiiiiieieeie e e e e e e e e e e e e e e s e s s nsnre e e e eeeaeaesaaaaannnesnneeeeeeeaseesaaannnnns
£ =10 = 1 TR0 g (1= S

Potwierdzenie odbycia i ZaliCZENIa KUISU .......uuuciiii e e e e s e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e n i aan

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji —
na podstawie zaswiadczenia
o ukoniczeniu kursu)

Nazwa podmiotu ProwadzZgCeg KUTIS: .....uieiiiiiiiiiieiieerteieeees e s s s seeessererr et e e e s sesssssssssreereeeeasaeseassasssssnneeneeeessseessnsnnnns

L= 0 0= LT T U 1= I

Potwierdzenie odbycia i ZaliCZENIa KUISU ......uuuiiiiiiii it e e e e e an

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

2. Staze kierunkowe:

— StAZ KIEMUNKOWY W ZAKIESI .eeiiieeiiiiiiiiiiei sttt s sttt ettt e s e e e s s e e e e s s e e e e e s e ase e e e s s e san e e e aeaaneeeeneannneeenan

nazwa podmiotu prowadzgcego Staz KIErUNKOWY .......cceiiiiiiiiiiiiiiiiieeie s e e e e s s s e e e e e e e e e e s e s esnnns
(aF VAV VE- I o] g al oY [l oY fo T= 1 aTPZ: 1o3Y/ [ = NP PP

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu KierunKOWEQJO .......cciviiiiiiiiiiiiiirrrerr e

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

— StAZ KIENUNKOWY W ZAKIESI ..eiiiuiiiiiiiiiiie s sttt e s ettt s sttt s st e s s e s s e s e e e s e s se e e e s e sse e e e s s assnneeeneaasseeensannneeenan

nazwa podmiotu prowadzgcego Staz KIErUNKOWY ......cueeeiiiiiiiiiiiiiiinreeiee s ssssssserr e e e s s s s ssssseere e e e e s s e s s e s nsssnnns
(O F VAV VE: I o] g al oY [T fo I= 1 aTZ: 103/ [ = [P UPRPR

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu KierunkOWEQO .......cciviiiiiiiiiiiiiicrrrrr e

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

nazwa podmiotu prowadzgcego Staz KIErUNKOWY ......ccciiiiiiiiiiiiiiiiiiieiee s re e e e s e s s e e e e e e e n e s s e e sennns
(aF VAV W o] g al oY [l oY fo I 1 aTPZ: 1oxY/ [ =Y P PP UPPPPP

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu KIerunkOWEGO ..........uuuuiiiiiiiiiii e e

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)
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3. Szkolenie oraz uczestniczenie w wykonywaniu i wykonanie zabiegéw i procedur medycznych okreslonych

w indeksie zabiegow i procedur medycznych

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

4. Formy samoksztatcenia

w przypadku opracowania prac pogladowych, doniesien lub publikacji — w zataczeniu tytut pracy poglado-

wej, doniesienia, publikacji i wydawnictwa

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

5. Dyzury medyczne

0] 001015 G Ie ] fo F-Ta 174- oA/ | o - PP
liczba dyZUrdw .......cccovveiiiiiiiiiiereceeeeee e
(data) (podpis kierownika specjalizacji)

6. Spetnienie innych wymagan okreslonych w programie specjalizacji:

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

UWAGI
VI ROK SZKOLENIA

1. Kursy szkoleniowe:

Nazwa podmiotu prowadzgcego Kurs: ........ccccciviiiiieieccceecccceeeee e
TEMAL | NE KUISU e e e e e s e s e e e e e e e e e e e e e e eeeeenens

Potwierdzenie odbycia i zaliczenia Kursu .......ccccceeeeeeeeeieiiniieecceieccceeeeeeeee

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



Dziennik Ustaw Nr 213 — 14272 — Poz. 1779

Nazwa podmiotu ProwadzZaCego KUTIS! ......ooiiiiiiiiiiiieieeie e e e e e e e e e e e e e e s e s s nsnre e e e eeeaeaesaaaaannnesnneeeeeeeaseesaaannnnns

L= 0 0= LI 1 U 1= N

(data) (podpis kierownika kursu
lub kierownika specjalizacji —
na podstawie zaswiadczenia
o ukonczeniu kursu)
Nazwa podmiotu ProwadzZgCeg KUTIS: ....uuiiiiiiiiiiiiiiiiterteiee e et s ss s s ssssrere e e e e s s s s e s s s s s e e e reeeeassessassassasaaneeeeeeessseenanannns
£ =10 = 1 TR0 T (0 1= S

Potwierdzenie odbycia i ZaliCZENia KUISU .......eeeeeeiec e e e e e s e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e s e nennnnns

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

2. Staze kierunkowe:

nazwa podmiotu prowadzgcego Staz KIErUNKOWY ......cceiiiiiiiiiiiiiiiiiirieiee s sssccssser e s ssssssssr e e e e s s s s s e s nsnannns
(aF VAV W o] gal oY [l oY fo I- 1 aTP4: 1e3V/ 1= PP PPPPPPN

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu KIErUNKOWEGO ......ceeeeeeiiiiiiiiii e

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

nazwa podmiotu prowadzgcego Staz KIErUNKOWY ......cccuiiiiiiiiiiiiiiiiiieiee s e e e e e e e e s sann s e e e e e e e e s e e s e e e nannns
(O F VAV VE- I o] gl oY (oY fo T= 1 aTrZ: 103/ [ =Y NP PP

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu KIeruNKOWEGO ......ccuuuuiiiiiiieiii e

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)

nazwa podmiotu prowadzgcego Staz KIErUNKOWY ......ccceeiiiiiiiiiiiiiiirieeiee s sesscsserr e e e s s ssssnsereeee e s s s s s e s nsssnnnns
(P VAVl o] g al oY e Y Lo T 1 aTV4: 1oxY/ [ =] PSP PPPPPPN

potwierdzenie odbycia i zaliczenia stazu KIerUNKOWEGO ........eeeeeeiiiiiiiiie e

(data) (podpis kierownika
stazu kierunkowego)
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3. Szkolenie oraz uczestniczenie w wykonywaniu i wykonanie zabiegéw i procedur medycznych okreslonych
w indeksie zabiegow i procedur medycznych

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

4. Formy samoksztafcenia

w przypadku opracowania prac pogladowych, doniesien lub publikacji — w zatgczeniu tytut pracy poglado-
wej, doniesienia, publikacji i wydawnictwa

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

5. Dyzury medyczne

(0] 00101 G Ie] fo F- T 1FZ= o3 | o - RSP
liczba dYZUrOW .....eeeeeeeiiciccciieie e
(data) (podpis kierownika specjalizacji)

6. Spetnienie innych wymagan okreslonych w programie specjalizacji:

(data) (podpis kierownika specjalizacji)

UWAGI
KOLOKWIUM Z ZAKRESU ZDROWIA PUBLICZNEGO PRZEPROWADZONE NA PODSTAWIE 8§ 5 ust. 1 pkt 2 roz-
porzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 20 pazdziernika 2005 r. w sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystéw

(Dz. U. Nr 213, poz. 1779)
Podmiot przeprowadzajgcy kolokwium

(data) (podpis przeprowadzajacego
kolokwium)
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JEZYK OBCY

Podmiot przeprowadzajgcy sprawdzian z jezyka ......ccceeeeereeeeeiiiiiiiiiiiciinieeeee, zgodnie z 8§ 8 ust. 2 rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 20 pazdziernika 2005 r. w sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystow (Dz. U.
Nr 213, poz. 1779)

Pan/Pani e e e e e e e e s zaliczyt/a sprawdzian w zakresie
ZNAJOMOSCi JEZYKA .uuvveieiiiiiiiii et w stopniu umozliwiajagcym: rozumienie tekstu pisanego,
a w szczegolnosci korzystanie z fachowej literatury i piSmiennictwa lekarskiego, porozumiewanie sie z pacjen-
tami, lekarzami i przedstawicielami innych zawodéw medycznych, pisanie zgodnie z zasadami ortografii tek-
stow medycznych, w szczegdlnosci orzeczeh i opinii lekarskich.

(data) (podpis przeprowadzajacego
sprawdzian)

ZALICZENIE SZKOLENIA SPECJALIZACYJNEGO PRZEZ KIEROWNIKA SPECJALIZACJI

Pan/Pani ...ueuuieeieieiiiic ettt wpisany(na) do rejestru lekarzy i lekarzy den-
tystow odbywajgcych specjalizacje na obszarze wojewoddztwa pod numerem

CICICICICICICIOICICInIrIcIear

odbyt/a zgodnie z programem specjalizacji oraz zaliczyt/a specjalizacje w dziedzinie

(data) (podpis i pieczatka
kierownika specjalizaciji)
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Zatacznik nr 7
WZOR
INDEKS WYKONANYCH ZABIEGOW | PROCEDUR MEDYCZNYCH

INDEKS WYKONANYCH
ZABIEGOW | PROCEDUR
MEDYCZNYCH

INSTRUKCJA
Lekarz/lekarz dentysta odbywajacy specjalizacje wpisuje do indeksu wykonane z asysta oraz te, w ktérych uczestniczy jako asysta, zabie-
gi i procedury medyczne okreslone programem specjalizacji lub stazu kierunkowego.

Zabieg lub procedure medyczng nalezy wpisaé¢ do indeksu wedtug nastepujacego wzoru:
1) numer wpisu do rejestru lekarzy i lekarzy dentystéw odbywajacych specjalizacje,

2) nazwa stazu szkoleniowego,

3) kod oznaczenia zabiegu lub procedury medycznej: wykonanej z asysta lub pod nadzorem kierownika specjalizacji albo lekarza spe-
cjalisty przez niego wyznaczonego — oznaczonych kodem , A”, w ktérych lekarz uczestniczy jako pierwsza asysta — oznaczonych ko-
dem ,B”, w ktorych lekarz uczestniczy jako druga asysta — oznaczonych kodem ,C”,

4) data wykonania zabiegu lub procedury medycznej,

5) miejsce wykonania zabiegu/procedury medycznej,

6) wskazania do wykonania zabiegu lub procedury medycznej: planowe/nagte,
7) ptec¢ i wiek pacjenta,

8) rozpoznanie przedoperacyjne,

9) nazwisko wykonujacego zabieg lub procedure medyczna,

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.
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Nr wpisu do rejestru lekarzy i lekarzy dentystéw
odbywajacych specjalizacje na obszarze wojewddztwa

(imie i nazwisko kierownika specjalizacji)

nr wpisu do rejestru lekarzy i lekarzy dentystow nazwa stazu szkoleniowego/kierunkowego
kod oznaczenia zabiegu lub data miejsce wykonania zabiegu lub procedury
procedury medycznej medycznej (szpital, oddziat)
pteé¢ M/K pacjenta wiek pacjenta tryb nagty/planowy
wskazania
rozpoznanie
przedoperacyjne

nazwa zabiegu/procedury
medycznej

imie i nazwisko
wykonujacego
zabieg/procedure medycznag

imie i nazwisko
pierwszej asysty

. . imie i nazwisko
rodzaj znieczulenia

drugiej asysty

rozpoznanie pooperacyjne

podpis i pieczatka kierowni-
ka specjalizacji/kierownika strona nr .......
stazu kierunkowego
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Nazwa zabiegu lub procedury medycznej Liczba wykonanych
N . wykonanej z asystg lub pod nadzorem kierownika specjalizaciji zabiegoéw
azwa stazu L .
albo lekarza specjalisty przez niego wyznaczonego, lub procedur

okreslonych programem specjalizacji medycznych
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Wydaje sie lekarzowi/lekarzowi dentyscie odbywajacemu specjalizacje w dziedzinie anestezjologii i intensywnej terapii
Nr
ew@en- Data W_|ek ASA Rodzaj zabiegu '_I'echnlkal_ 1 Rodzaj 2
cyjny pacjenta znieczulenia nadzoru

1 Technika znieczulenia:

0g. — 0golne

z0 — zewnatrzoponowe

pp — podpajeczynéwkowe

bn — blokady nerwoéw

2 Rodzaj nadzoru:
sam. — samodzielne
wspot. — wspotudziat

pieczatka i podpis
kierownika specjalizacji/
kierownika stazu

kierunkowego
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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

Zatacznik nr 8

WYKAZ KODOW SPECJALIZACJI W OKRESLONYCH DZIEDZINACH MEDYCYNY

Anestezjologia i intensywna terapia
Chirurgia dziecieca

Chirurgia ogélna

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 sadowa
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

Kod 0738
Kod 0739
Kod 0740
Kod 0741
Kod 0742
Kod 0743
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

Chirurgia plastyczna
Choroby ptuc

Diabetologia

Endokrynologia
Farmakologia kliniczna
Gastroenterologia

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 dziecigeca
Neurologia dziecieca
Chirurgia stomatologiczna
Ortodoncja

Periodontologia

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

o uznanie odbytych stazy/kurséow za réwnowazne ze zrealizowaniem elementow
okreslonych w programie specjalizacji

Na podstawie & 26 ust. 4 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 20 pazdziernika 2005 r. w sprawie specjaliza-
cji lekarzy i lekarzy dentystow (Dz. U. Nr 213, poz. 1779) wnioskuje o0 zaliczenie lekK. .....ccouvmimmeeeeereiiiiiciciceieeeeeeeeeeeen,
do stazu specjalizacyjnego w dziedzinie ......ccccceevvrvviiivereennnnciciccnn, odbywanej w trybie ...,
na podstawie postepowania kwalifikacyjnego przeprowadzonego W terminie ......ccccveeieeeiiiiissccciinennreeeee e

nizej wymienionych elementéw programu specjalizacji odbytych w kraju lub za granica:

|. Rodzaj stazu: szkoleniowy

Lp. Staz szkoleniowy”™ | Nazwa kraju Odniesienie Nazwa jednostki Okres
(zabiegi, procedury do programu uprawnionej realizacji
medyczne) specjalizacji (czas do prowadzenia stazu

trwania, wykaz szkolenia (od - do)
zabiegow, procedur specjalizacyjnego
medycznych)”

Il. Rodzaj stazu: kierunkowy

Lp. Staz kierunkowy” Nazwa kraju Odniesienie Nazwa jednostki Okres
(zabiegi, procedury do programu uprawnionej realizacji
medyczne) specjalizacji (czas do prowadzenia stazu

trwania, wykaz szkolenia (od - do)
zabiegodw, procedur specjalizacyjnego
medycznych)”

lll. Kursy szkoleniowe

Lp. Kurs szkoleniowy” | Nazwa kraju Odniesienie Organizator kursu Okres
(Zabiegi, procedury do programu kursu realizacji
medyczne) (czas trwania, wykaz kursu

zabiegow, procedur (od - do)
medycznych)

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

czeniu.




Dziennik Ustaw Nr 213 — 14281 — Poz. 1779

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

W zataczeniu:

1. Dokumenty potwierdzajgce odbycie przez lekarza stazy/kurséw.

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.

. Kserokopia dyplomu lekarza.

. Kserokopia prawa wykonywania zawodu lekarza.

. Kserokopia karty specjalizacji.

. Kserokopia dyplomu posiadanej specjalizacji.

. Opinia kierownika specjalizacji potwierdzajgca wiedze i umiejetnosci lekarza w zakresie zrealizowanych sta-
zy/kurséw bedacych przedmiotem wniosku.

NO O~ W

(data, miejscowosc) (podpis i pieczatka kierownika specjalizacji)
Pieczatka jednostki szkolace;j:

Whioski 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 ukohAczenia do dnia rozpoczecia specjalizacji oraz po
dniu rozpoczecia specjalizacji pod warunkiem, ze byt to podmiot prowadzacy szkolenie specjalizacyjne.

Zatacznik nr 10

WZOR
.............. i;i.égz.é.(;..clé};i.r;;{""m"""
Egzaminéw Medycznych)
Nr e, YT r.
DYPLOM
Pan(i) coeeeeeiiiie e urodzony(na) .............. W iiienrrr e e e s

oraz
prawo wykonywania zawodu lekarza/prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty na obszarze Rzeczypospo-
litej Polskiej nr....cccccceeiieeeennnnnn. WYAANE PIZEZ eoeiieeeiiiieeieiree e e e e e e e e e e W dniu ..ooeeeeeeeeeeeeeeeeeee
po odbyciu specjalizacji pod kierunkiem Pana(Pani) ... e
i ztozeniu panstwowego egzaminu specjalizacyjnego W dNiU ...ccccooiiiiiiiiiiii e s e e e
przed Panstwowg Komisjg Egzaminacyjng w trybie okres$lonym rozporzadzeniem Ministra Zdrowia

z dnia 20 pazdziernika 2005 r. w sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystéow (Dz. U. Nr 213, poz. 1779)

uzyskat(a) tytuf specjalisty W dziedzZinie: .....uicuiiiiiiiiiei e s e s e anees

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