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Podstawowym zadaniem Rzeczn:ab(f"(aw Pacjenta, zgodnie z art. 42 ust. 1 ustawy
z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta!, zwanej dalej
»ustawa”, jest ochrona praw pacjentéw, okreslonych w niniejszej ustawie oraz przepisach

odrgbnych. Réwniez troska o caly system stuzby zdrowia — nierozerwalnie wpisuje si¢

w misjg, ktorg postawiono przed Rzecznikiem.

Niniejsze wystapienie kierowane do Pana Ministra chciatlabym poswieci¢ temu,
Ze obecnie obowigzujace przepisy regulujace odpowiedzialno$¢ dyscyplinarng o0s6b
wykonujacych zawody medyczne takie jak np. ratownik medyczny, felczer oraz technik
dentystyczny nie s realizowane. W chwili obecnej kwestie te reguluje ustawa z dnia 18 lipca
1950 r. o odpowiedzialnosci zawodowej fachowych pracownikow stuzby zdrowia2.
Teoretycznie osoby wykonujace zawody medyczne odpowiadaja przed nieistniejaca juz
komisja dyscyplinarng przy Wojewodzkiej Radzie Narodowej. Brak odpowiednich
1 aktualnych przepisow nie pozwala z tej grupy zawodowej eliminowaé 0sob, ktore zardwno

z przyczyn etycznych, jak i kwalifikacyjnych nie powinny wykonywac tego zawodu.

W obecnym systemie prawnym miedzy innymi ww. osoby wykonujace zawody
medyczne w praktyce nie ponosza odpowiedzialnosci dyscyplinarej, co wzbudza powazne
zastrzezenia z uwagi na charakter wykonywanych czynnos$ci oraz zakres posiadanych przez
nich uprawnien. Uregulowanie kwestii odpowiedzialno$ci zawodowe;j jest sprawg konieczng

i pilna.

I Dz. U.z2016 1. poz. 186, z pozn. zm.
2Dz. U. z 1950 . Nr 36, poz. 332, z p6zn. zm



Na przestrzeni ostatnich lat byly podejmowane proby ustawowego® uregulowania
w sposob  kompleksowy kwalifikacji i zasad wykonywania wybranych zawodow

medycznych, ktore nie byty objete dotychczas regulacjami ustawowymi w Polsce.

Z uwagi na fakt, iz nie ma jednolitych zasad okreslajacych dostep do wykonywania
zawodow, ktore zostaly uznane za zawody medyczne, zdarza sig, ze w systemie ochrony
zdrowia pracujg osoby, ktore nie posiadaja wlasciwych kwalifikacji. Brak wiasciwego
przygotowania do wykonywania zawodu moze doprowadza¢ do naruszenia praw pacjenta do
$wiadczen zdrowotnych udzielanych zgodnie z wymogami aktualnej wiedzy medycznej,

0 ktérym mowa w art. 6 ust. 1 ustawy.

Brak ustawowego uregulowania oraz katalogu zawodéw medycznych powoduje,
ze pacjentom pozostaje wylacznie dochodzenie roszczen na drodze cywilnoprawnej. Nalezy
podkreslié, iz przepisy ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta* nie znajduja
zastosowania do ushug zdrowotnych §wiadczonych pacjentom, co w konsekwencji powoduje

brak mozliwosci oceny jakosci udzielonych komercyjnie §wiadczen zdrowotnych.

Ponadto, nalezy zwréci¢ uwage na rekomendacje’ Rady Europy nt. zarzadzania

bezpieczenstwem pacjentéw i zapobiegania zdarzeniom niepozadanym w opiece zdrowotne;.

Przedmiotem rekomendacji jest propozycja opracowania strategii bezpieczefistwa
pacjenta w kazdym kraju Rady Europy majacej na celu ujawnienie rzeczywistych rozmiarow
niedoskonatoéci w systemie opicki zdrowotnej i tym samym przyczyni¢ si¢ do zmian

systemowych, aby zwigkszy¢ bezpieczenstwo pacjentow.

W kontekScie omawianego zagadnienia, na poparcie rzeczywistego istnienia
problemu, nalezy wskaza¢, ze Rzecznik Praw Pacjenta uzyskat stanowisko Pani prof. dr hab.
n. med. Wandy Romaniuk, Konsultanta Krajowego w dziedzinie okulistyki, w ktérym
rowniez zwrodcila uwage na brak uregulowania zawodow optometrysty i optoprysty. Pani
Konsultant wyjasnita, iz rozwigzanie tego zagadnienia omawiata na szczeblu wiadz
wykonawczych, w towarzystwach naukowych. Problem probowali rozwigzaé rowniez jej
poprzednicy, niemniej wytworzyla si¢ sytuacja patowa, z uwagi na konflikt interesow —
srodowiska lekarskiego oraz zawodow $wiadczacych ustugi w sferze okulistyki. Tym samym

oprocz rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 23 grudnia 2011 r. w sprawie

3 Projekt ustawy o niektorych zawodach medycznych i zasadach uzyskiwania tytulu specjalisty w innych
dziedzinach majgcych zastosowanie w ochronie zdrowia.
4Dz.U. z2014 r. poz. 827, z pozn. zm.
5 Komitet ekspertéw do spraw zarzadzania bezpieczefstwem i jakoscia w opiece zdrowotnej, Zapobieganie
zdarzeniom niepozadanym w opiece zdrowotnej, podejscie systemowe (SP-SQS), Szkic rekomendacji
i memorandum wyjasniajace. (Rec. 2006)
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klasyfikacji zawodéw szkolnictwa zawodowego® oraz rozporzadzenia Ministra Zdrowia
zdnia 20 lipca 2011 r. w sprawie kwalifikacji wymaganych od pracownikoéw
na poszczegdlnych rodzajach stanowisk pracy w podmiotach leczniczych niebgdacych
przedsigbiorcami’, brak jest przepisow prawnych okreslajacych umiejgtnosci, wymagania,
konsekwencje wykonywania zawodow ortoptystow oraz optometrystéw. Podobnie jest
z innymi zawodami, jak np. technik protetyk, dietetyk, logopeda, ktorzy przez dokiryng

postrzegani sg za zawody medyczne.

Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej®, okre$la osobe
wykonujacag zawdd medyczny jako uprawniong na podstawie odrgbnych przepisow
do udzielania $wiadczen zdrowotnych oraz osobe legitymujgcg si¢ nabyciem fachowych
kwalifikacji do udzielania $wiadczen zdrowotnych w okre§lonym zakresie lub w okreslonej
dziedzinie medycyny. Dorota Karkowska w poszerzonej analizie zagadnienia (D. Karkowska.
Ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. Komentarz, Lex Wolters Kluwer
Business, wyd. IIl Warszawa 2016) przedstawita charakterystyke osob wykonujgcych zawod
medyczny na podstawie odrebnych przepiséw oraz grupg oséb, dla ktérych nie ma odrgbnych
przepisow, aby dany zawod zakwalifikowaé do zawodéw medycznych. Na marginesie
komentatorka podniosta kwestic uznawania zawodow na podstawie ustawy o zasadach
uznawania kwalifikacji nabytych w panstwach czlonkowskich, gdzie wyszczegdlniono
zawody zwigzane ze zdrowiem, ktdre powinny by¢ zaliczone do krggu osob z art. 2 ust. 1

pkt 2 ustawy o dziatalnosci leczniczej, tj. zawodu medycznego.

. Wykonywanie zawodu medycznego odnosi si¢ do osob, ktore fachowo, stale
i w celach zarobkowych zajmuja sie wykonywaniem zajecia majacego zwiazek z medycyng
i ktére maja odpowiednie kwalifikacje. Przez kwalifikacje nalezy rozumie¢ zasob wiedzy
i umiejetnosci wymaganych do udzielania §wiadczen zdrowotnych” (A. Kolosa, Zdaniem
Panstwowej Inspekcji Pracy, PiZS 2000, nr 7-8, s. 54). Pojgcie osoby wykonujacej zawod
medyczny obejmuje osoby wykonujace zawody, ktorych status jest okreslony ustawowo, jak

i zawody, ktore nie majg na gruncie obowiazujacego prawa takiego uregulowania.

Uwzgledniajac powyzsze, zasadnym jest uregulowanie w sposob kompleksowy
kwalifikacji i zasad wykonywania wybranych zawodéw medycznych i wprowadzenie
odrebnej ustawy regulujacej zasady odpowiedzialnosci os6b wykonujgcych zawody
medyczne. Albowiem wprowadzenie i nalozenie na osoby wykonujace zawody medyczne
szeregu obowigzkow nie bedzie efektywne z uwagi na brak mechanizmow egzekwujacych ich

wykonanie.

¢Dz. U. z2012r. poz. 7, z pozn. zm.
"Dz. U.z2011r. Nr 151, poz. 896.
$Dz. U. z 2015 r. poz. 618, z pézn. zm.



Wprowadzenie ww. rozwiazan bedzie dodatkowa gwarancjg realizacji
przystugujacych pacjentom praw, w szczegodlnosci za§ przyczyni si¢ do zwigkszenia ich

bezpieczenstwa podczas udzielania §wiadczen zdrowotnych.
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Do wiadomosci:

Pani Beata Szydlo, Prezes Rady Ministrow; Kancelaria Prezesa Rady Ministrow, Al Ujazdowskie 1/3,
00-583 Warszawa.



