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USTAWA

z dnia 6 listopada 2008 r.

o konsultantach w ochronie zdrowia

Art. 1. Ustawa okreséla:

1) zasady powotywania i odwotywania konsultantow
krajowych, wojewoddzkich oraz wojskowe] stuzby
zdrowia;

2) zadania konsultantéw krajowych, wojewddzkich
oraz wojskowej stuzby zdrowia;

3) sposdéb finansowania realizacji zadan, o ktérych
mowa w pkt 2.

Art. 2. llekro¢ w ustawie jest mowa o konsultancie
bez blizszego okreslenia, rozumie sie przez to konsul-
tanta krajowego, wojewoddzkiego oraz wojskowej
stuzby zdrowia.

Art. 3. 1. Konsultantem moze by¢ osoba, ktéra po-
siada tytut specjalisty w danej dziedzinie medycyny,
farmacji lub innej dziedzinie majgcej zastosowanie
w ochronie zdrowia, a w przypadku braku specjalisty
w danej dziedzinie — w dziedzinie pokrewnej.

2. Nie mozna taczy¢ funkcji konsultanta krajowego
i konsultanta wojewddzkiego oraz wojskowej stuzby
zdrowia.

3. Ta sama osoba moze petnié funkcje konsultanta
wojewddzkiego w tej samej dziedzinie w innym woje-
wodztwie.

4. Ta sama osoba moze pefnié¢ funkcje konsultanta
krajowego tylko w jednej dziedzinie medycyny, farma-
cji lub innej dziedzinie majgcej zastosowanie w ochro-
nie zdrowia.

Art. 4. 1. Minister wtasciwy do spraw zdrowia mo-
ze powotaé konsultanta krajowego sposrod specjali-
stow z poszczegdlnych dziedzin medycyny, farmacji
oraz innych dziedzin majgcych zastosowanie w ochro-
nie zdrowia.

2. Stowarzyszenia bedace zgodnie z postanowie-
niami ich statutow towarzystwami naukowymi o za-
siegu krajowym, zrzeszajace specjalistow w danej
dziedzinie medycyny, farmacji lub innej dziedzinie
majacej zastosowanie w ochronie zdrowia, przedsta-
wiaja, na wniosek ministra wtasciwego do spraw
zdrowia, kandydatéw do petnienia funkcji konsultanta
krajowego.

3. W przypadku braku stowarzyszen, o ktérych
mowa w ust. 2, minister wtasciwy do spraw zdrowia
wystepuje z wnioskiem do stowarzyszen bedacych
zgodnie z postanowieniami ich statutow towarzy-
stwami naukowymi o zasiegu krajowym, zrzeszajg-
cych specjalistow w dziedzinie pokrewnej do dziedzi-
ny, w ktorej ma byé powotany konsultant krajowy.

4. Stowarzyszenia, o ktérych mowa w ust. 2 i 3,
przedstawiajg w terminie 14 dni od dnia otrzymania
wniosku ministra wtasciwego do spraw zdrowia,
trzech kandydatéw do petnienia funkcji konsultanta
krajowego wraz z uzasadnieniem.

5. Minister wtasciwy do spraw zdrowia zwraca sie
do wtasciwych krajowych samorzadow zawodowych
w ochronie zdrowia o przedstawienie, w terminie
30 dni, opinii wraz z uzasadnieniem, o wszystkich kan-
dydatach do petnienia funkcji konsultanta krajowego.

6. W przypadku, gdy samorzad, o ktérym mowa
w ust. 5, przedstawia opinie negatywna o kandyda-
tach do petnienia funkcji konsultanta krajowego, jest
obowigzany przedstawi¢ innych kandydatéw do pet-
nienia funkcji konsultanta krajowego.

Art. 5. 1. W celu realizacji zadan panstwa zwigza-
nych wytacznie z obronnoscia kraju w czasie wojny
i pokoju minister wtasciwy do spraw zdrowia w poro-
zumieniu z Ministrem Obrony Narodowej moze po-
wotac¢ i odwotac konsultanta krajowego w dziedzinie
lub dziedzinach medycyny zwigzanych z realizacja
tych zadan. Przepiséw art. 4 ust. 2—6 nie stosuje sie.

2. W celu usprawnienia realizacji zadan wykony-
wanych przez konsultanta, o ktérym mowa w ust. 1,
Minister Obrony Narodowej moze, na jego wniosek,
powota¢ i odwota¢ konsultanta wojskowej stuzby
zdrowia.

Art. 6. 1. Wojewoda w porozumieniu z ministrem
wtasciwym do spraw zdrowia moze powotaé¢ konsul-
tanta wojewddzkiego sposrdd specjalistéw z poszcze-
golnych dziedzin, o ktérych mowa w art. 4 ust. 1

2. Przepis ust. 1 stosuje sie do powotywania przez
wtasciwych wojewoddéw konsultanta wojewodzkiego
wspolnego dla kilku wojewddztw. Wojewodowie wy-
znaczajg sposrod siebie wojewode wtasciwego do za-
warcia umowy, o ktérej mowa w art. 16.

3. Konsultant wojewddzki, o ktéorym mowa
w ust. 1, wykonuje zadania, o ktérych mowa w art. 9
i 10, na obszarze wojewddztwa, a konsultant woje-
waodzki, o ktérym mowa w ust. 2 — na obszarze wta-
sciwych wojewddztw.

4. Kandydata na konsultanta wojewddzkiego
przedstawiajg ministrowi wtasciwemu do spraw zdro-
wia odpowiednio wojewoda albo wtasciwi wojewo-
dowie w porozumieniu z wtasciwym konsultantem
krajowym, po zasiegnieciu opinii wtasciwych okrego-
wych samorzagdéw zawodow medycznych.

Art. 7. 1. Kadencja konsultanta trwa 5 lat.

2. Organ, ktéry powotat konsultanta, odwotuje go
przed uptywem kadencji:

1) jezeli konsultant ztozyt rezygnacje z petnionej
funkcji;

2) jezeli w ocenie tego organu konsultant nie realizu-
je powierzonych mu zadan i uprawnien lub zaist-
niaty okolicznos$ci uniemozliwiajgce ich dalsze wy-
konywanie;
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3) na uzasadniony wniosek ministra wtasciwego do
spraw zdrowia — w przypadku konsultanta woje-
wodzkiego;

4) jezeli konsultant zostat skazany prawomocnym
wyrokiem sadu na kare ograniczenia albo pozba-
wienia wolnosci, albo zawieszono mu prawo wy-
konywania zawodu.

Art. 8. 1. W przypadku odwotania konsultanta
z przyczyn okreslonych w art. 7 ust. 2 pkt 2 albo jego
$mierci, powotuje sie konsultanta z pominieciem pro-
cedur, o ktéorych mowa w art. 4 ust. 2—6 oraz art. 6
ust. 4.

2. Konsultant powotany w trybie okreslonym
w ust. 1 petni swoje obowigzki do dnia powotania
konsultanta zgodnie z przepisami art. 4 i art. 6, nie
dtuzej jednak niz przez 6 miesigecy.

Art. 9. Konsultanci:

1) wykonuja zadania opiniodawcze, doradcze i kon-
trolne dla organéw administracji rzadowej, pod-
miotow, ktdore utworzyty zaktady opieki zdrowot-
nej, Narodowego Funduszu Zdrowia i Rzecznika
Praw Pacjenta;

2) prowadzag nadzor nad strong merytoryczng dosko-
nalenia zawodowego i szkolenia specjalizacyjne-
go lekarzy, lekarzy dentystow, pielegniarek, potoz-
nych, farmaceutow oraz oséb wykonujgcych inne
zawody medyczne lub inne zawody majace zasto-
sowanie w ochronie zdrowia;

3) biora udziat w pracach komisji i zespotéw powoty-
wanych w celu realizacji polityki zdrowotnej;

4) sporzadzajg opinie dotyczgce doskonalenia zawo-
dowego lekarzy, lekarzy dentystéw, pielegniarek,
potoznych, farmaceutdw oraz oséb wykonujacych
inne zawody medyczne lub inne zawody majace
zastosowanie w ochronie zdrowia;

5) sporzgdzajg opinie dotyczace realizacji szkolenia
podyplomowego i specjalizacyjnego lekarzy, leka-
rzy dentystow, pielegniarek, potoznych, farmaceu-
téw oraz oséb wykonujacych inne zawody me-
dyczne lub inne zawody majace zastosowanie
w ochronie zdrowia w zakresie wynikajagcym
z okreslonego programu ksztatcenia oraz sprawu-
ja nadzor nad ich merytoryczna realizacja.

Art. 10. 1. Do zadan konsultantéw krajowych,
o ktérych mowa w art. 4, oraz konsultantow woje-
wodzkich nalezy w szczegodlnosci:

1) przeprowadzanie kontroli podmiotow udzielaja-
cych $wiadczen zdrowotnych dotyczacej realizacji
ksztatcenia i doskonalenia zawodowego lekarzy,
lekarzy dentystow, pielegniarek, potoznych, far-
maceutow oraz oséb wykonujgcych inne zawody
medyczne lub inne zawody majgce zastosowanie
w ochronie zdrowia, w zakresie wynikajgcym
z programow ksztatcenia;

2) kontrola dostepnosci s$wiadczen zdrowotnych;

3) kontrola wyposazenia podmiotéw udzielajacych
swiadczen zdrowotnych w aparature i sprzet me-
dyczny, aparature analityczng oraz aparature do

przygotowywania i badania produktow leczni-
czych i kontrola ich efektywnego wykorzystania
w realizacji zadan dydaktycznych;

4) informowanie organow administracji rzadowej,
podmiotéw, ktére utworzyty zaktady opieki zdro-
wotnej, oddziatéw wojewddzkich Narodowego
Funduszu Zdrowia oraz Rzecznika Praw Pacjenta
o uchybieniach stwierdzonych w wyniku kontroli;

5) sporzgdzanie opinii dotyczacej oceny zasobdéw ka-
drowych oraz potrzeb kadrowych w dziedzinie
medycyny, farmacji oraz w innych dziedzinach
majacych zastosowanie w ochronie zdrowia re-
prezentowanej przez wtasciwego konsultanta;

6) wydawanie opinii o stosowanym postepowaniu
diagnostycznym, leczniczym i pielegnacyjnym
w zakresie jego zgodnosci z aktualnym stanem
wiedzy, z uwzglednieniem dostepnosci metod
i Srodkéw;

7) sporzadzanie rocznego raportu dokumentujacego
wykonywanie zadan w zakresie obejmujgcym re-
prezentowana przez wtasciwego konsultanta dzie-
dzine medycyny, farmacji lub inng dziedzine maja-
cg zastosowanie w ochronie zdrowia.

2. Do zadan konsultanta krajowego, o ktérym mo-
wa w art. 4, nalezy takze:

1) inicjowanie prowadzenia badan epidemiologicz-
nych na obszarze kraju oraz ocena metod i wyni-
kow tych badan;

2) wydawanie opinii i doradztwo w zakresie zadan
realizowanych przez Centrum Egzaminow Me-
dycznych, Centrum Ksztatcenia Podyplomowego
Pielegniarek i Pofoznych oraz Centrum Medyczne-
go Ksztatcenia Podyplomowego;

3) prognozowanie potrzeb zdrowotnych w reprezen-
towanej przez konsultanta krajowego dziedzinie
medycyny, farmacji lub innej dziedzinie majacej
zastosowanie w ochronie zdrowia;

4) opiniowanie, na wniosek ministra wtasciwego do
spraw zdrowia, pod wzgledem merytorycznym
oraz celowosciowym projektow aktow prawnych;

5) prowadzenie doradztwa w zakresie realizacji za-
dan wynikajacych z Narodowego Programu Zdro-
wia i innych programéw polityki zdrowotnej;

6) opiniowanie wnioskéw o skierowanie pacjenta do
przeprowadzenia leczenia lub badan diagnostycz-
nych poza granicami Rzeczypospolitej Polskiej
w trybie okreslonym w przepisach odrebnych;

7) wystepowanie z wnioskiem do ministra wtasciwe-
go do spraw zdrowia o powotanie nowego kon-
sultanta wojewddzkiego.

3. Do zadan konsultanta wojewddzkiego nalezy
takze:

1) opiniowanie wnioskéw jednostek ubiegajgcych
sie 0 wpisanie ich na prowadzong przez ministra
wtasciwego do spraw zdrowia liste jednostek or-
ganizacyjnych uprawnionych do prowadzenia
specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystow, pielegnia-
rek, pofoznych, farmaceutow oraz oséb wykonuja-
cych inne zawody medyczne;
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2) wystepowanie z wnioskiem do okregowych rad
wtasciwych samorzadéw zawodowych o przepro-
wadzenie kontroli jakosci udzielanych $swiadczenh
zdrowotnych przez osoby wykonujgce dany za-
wod medyczny;

3) wydawanie, na wniosek wojewody, opinii o spet-
nianiu przez zaktad opieki zdrowotnej warunkéw
do udzielania $wiadczen zdrowotnych w danej
dziedzinie medycyny;

4) wydawanie, na podstawie przeprowadzonej kon-
troli, opinii o spetnianiu przez jednostke upraw-
niong na podstawie odrebnych przepiséw warun-
kéw do prowadzenia stazu podyplomowego leka-
rzy, lekarzy dentystow, pielegniarek, potoznych,
farmaceutéw oraz oséb wykonujacych inne zawo-
dy medyczne, a takze opinii dotyczacej sposobu
realizacji stazu lub specjalizacji oraz poziomu
udzielanych $wiadczen zdrowotnych przez osoby
wykonujgce zawdd medyczny zatrudnione w tym
zaktadzie.

Art. 11. Do zadan konsultantow, o ktérych mowa
w art. 5, nalezy w szczegolnosci:

1) sporzadzanie opinii o potrzebach kadrowych
w dziedzinach medycyny, farmacji oraz w innych
dziedzinach majgcych zastosowanie w ochronie
zdrowia zwiagzanych z realizacja zadan istotnych
dla obronnosci kraju;

2) opiniowanie programow szkolenia podyplomo-
wego zwigzanego z realizacjg zadan, o ktérych
mowa w art. 5, oraz sposobu ich realizacji;

3) opiniowanie, na wniosek Ministra Obrony Naro-
dowej, pod wzgledem merytorycznym oraz celo-
wosciowym projektéw aktéw prawnych;

4) opiniowanie, na wniosek Ministra Obrony Naro-
dowej, jakosci i dostepnosci swiadczeh zdrowot-
nych zwigzanych z realizacjg zadan, o ktérych mo-
wa w art. 5, w jednostkach utworzonych i nadzo-
rowanych przez tego ministra oraz w innych pod-
miotach realizujgcych te zadania;

5) doradztwo w dostosowywaniu krajowych norm
i standardow opieki zdrowotnej do zobowigzan
wynikajacych z uczestnictwa Rzeczypospolitej Pol-
skiej w miedzynarodowych sojuszach obronnych;

6) doradztwo w zakresie realizacji medycznych ce-
Iéw Sit Zbrojnych Rzeczypospolitej Polskiej, do
ktdrych jest zobowigzana Rzeczpospolita Polska
z racji uczestnictwa w Sojuszu Pdétnocnoatlantyc-
kim;

7) kontrola wyposazenia zaktadéw opieki zdrowotnej
utworzonych i nadzorowanych przez Ministra
Obrony Narodowej w aparature i sprzet medycz-
ny, aparature analityczng oraz aparature do przy-
gotowywania i badania produktow leczniczych
i kontrola ich efektywnego wykorzystania przy re-
alizacji zadan dydaktycznych;

8) informowanie wtasciwego podmiotu o uchybie-
niach stwierdzonych w wyniku kontroli;

9) sporzadzanie rocznego raportu dokumentujgcego
wykonanie zadan, do realizacji ktérych zostat po-
wotany.

Art. 12. 1. Konsultanci w danej dziedzinie medycy-
ny, farmacji lub innej dziedzinie majacej zastosowanie
w ochronie zdrowia tworza zesp6t wspotpracujacy,
w szczegolnosci w zakresie realizacji zadan okreslo-
nych w art. 9—11.

2. Konsultant krajowy, o ktorym mowa w art. 4,
sprawuje funkcje przewodniczacego zespotu, o kté-
rym mowa w ust. 1.

3. Konsultant krajowy, o ktérym mowa w art. 4,
zwotuje co najmniej raz w roku posiedzenie zespotu,
o ktéorym mowa w ust. 1, powiadamiajac wtasciwych
konsultantow o terminie, miejscu i przedmiocie posie-
dzenia na co najmniej 14 dni przed jego terminem.

4. Konsultanci, o ktérych mowa w art. 5, tworzg ze-
spot wspotpracujagcy, w celu realizacji zadan okreslo-
nych w szczegdélnosci w art. 9 pkt 4 i 5 oraz art. 11
pkt 4—8. Do zespotu stosuje sie odpowiednio ust. 2 3.

Art. 13. 1. Roczny raport, o ktérym mowa w art. 10
ust. 1 pkt 7 i art. 11 pkt 9, sktadajg odpowiednio:

1) konsultant krajowy, o ktérym mowa w art. 4 —
ministrowi wtasciwemu do spraw zdrowia;

2) konsultant krajowy, o ktorym mowa w art. 5 ust. 1
— ministrowi wtasciwemu do spraw zdrowia
i Ministrowi Obrony Narodowej

— w terminie do dnia 31 marca za rok poprzedni.

2. Konsultant wojskowej stuzby zdrowia sktada
konsultantowi krajowemu, o ktérym mowa w art. 5
ust. 1, roczny raport dokumentujacy wykonanie za-
dan, do realizacji ktorych zostat powotany, w terminie
do dnia 31 stycznia za rok poprzedni.

3. Opinig, o ktérej mowa w art. 10 ust. 1 pkt 5 oraz
art. 11 pkt 1:

1) konsultanci krajowi sporzadzaja:
a) do dnia 30 listopada kazdego roku,

b) dwa razy do roku na 45 dni przed terminem roz-
poczecia postepowania kwalifikacyjnego do
specjalizacji lekarskich, o ktérym mowa w prze-
pisach o zawodach lekarza i lekarza dentysty,
w przypadku opinii o potrzebach kadrowych
w zawodach lekarza i lekarza dentysty;

2) konsultanci wojewddzcy sporzadzajg w terminie
okreslonym przez konsultanta krajowego.

Art. 14. 1. Konsultant wojewaodzki jest zobowigza-
ny do udzielania konsultantowi krajowemu, o ktérym
mowa w art. 4, informacji i opinii niezbednych do re-
alizacji jego zadan. Przepis stosuje sie odpowiednio
do konsultantéw wojskowej stuzby zdrowia.

2. Konsultant wojewddzki sktada wtasciwemu wo-
jewodzie oraz wtasciwemu konsultantowi krajowemu
roczny raport, o ktérym mowa w art. 10 ust. 1 pkt 7,
w terminie do dnia 15 lutego za rok poprzedni.

Art. 15. 1. Dziatalnos$¢ konsultantéw jest finanso-
wana z budzetu panstwa.
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2. Dziatalno$é konsultanta krajowego jest finanso-
wana ze $rodkéw pozostajgcych w dyspozycji mini-
stra wtasciwego do spraw zdrowia, a w odniesieniu
do konsultantéw, o ktérych mowa w art. 5 — ze $rod-
kéw pozostajacych w dyspozycji Ministra Obrony Na-
rodowe;j.

3. Konsultant wojskowej stuzby zdrowia z tytutu
wykonywania zadan, o ktérych mowa w art. 9i 11, nie
otrzymuje wynagrodzenia.

4. Dziatalno$¢ konsultanta wojewddzkiego jest
finansowana ze $rodkdw pozostajacych w dyspozycji
wtasciwego wojewody albo ze $rodkéw pozostaja-
cych w dyspozycji wtasciwych wojewoddw.

Art. 16. 1. Minister wtasciwy do spraw zdrowia,
Minister Obrony Narodowej oraz wojewoda, kazdy
w zakresie swojej wtasciwos$ci, zawiera corocznie
z powotanymi przez siebie konsultantami, z wyjat-
kiem konsultantéw wojskowej stuzby zdrowia, umo-
we cywilnoprawng na dany rok o realizacje zadan
okreslonych w ustawie, ustalajac w niej, w szczegdl-
nosci, wysoko$é¢ wynagrodzenia, termin i sposéb jego
wyptaty oraz obowiagzek sporzadzenia sprawozdania.

2. Rada Ministrow okresli, w drodze rozporzadze-
nia, wysoko$¢ maksymalnego wynagrodzenia konsul-
tantow krajowych i wojewddzkich, majac na celu za-
pewnienie sprawnej realizacji zadah przez tych kon-
sultantéw oraz wprowadzenie zrdznicowania tego
wynagrodzenia pomiedzy konsultantami, a takze zr6z-
nicowania z uwagi na poszczegolne specjalnosci.

Art. 17. Ustawa wchodzi w zycie z dniem okreslo-
nym w ustawie z dnia 6 listopada 2008 r. — Przepisy
wprowadzajgce ustawy z zakresu ochrony zdrowia
(Dz. U. Nr ..., poz. ...)."

Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej: L. Kaczynski

1 Wobec nieuchwalenia ponownie przez Sejm zawetowane;j
przez Prezydenta ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. — Prze-
pisy wprowadzajace ustawy z zakresu ochrony zdrowia ni-
niejsza ustawa wejdzie w zycie w terminie okreslonym
w odrebnej ustawie, ktdra zostanie ogtoszona niezwtocz-
nie po jej uchwaleniu przez Parlament i podpisaniu przez
Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej.
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