
Rozporz ądzenie Ministra Zdrowia w sprawie świadcze ń gwarantowanych z 
zakresu podstawowej opieki zdrowotnej 

 
z dnia 29 sierpnia 2009 r. (Dz.U.  Nr 139, poz. 113 9) 

 
 

Zmiany aktu:  
2010-11-04   Dz.U. 2010  Nr 208  poz. 1376   § 1 
2009-12-14   Dz.U. 2009  Nr 211  poz. 1642   § 1 
2009-08-31   
 
 
Na podstawie art. 31d ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej 
finansowanych ze środków publicznych (Dz.U. z 2008 r. Nr 164, poz. 1027, z późn. zm.[1] ) zarządza 
się, co następuje: 
 

§ 1. Rozporządzenie określa: 
 1) wykaz oraz warunki realizacji świadczeń gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki 

zdrowotnej, zwanych dalej „świadczeniami gwarantowanymi”; 
 2) poziom finansowania przejazdu środkami transportu sanitarnego w przypadkach 

niewymienionych w art. 41 ust. 1 i 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki 
zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych. 

 

§ 2. Świadczenia gwarantowane obejmują: 
 1)  świadczenia lekarza podstawowej opieki zdrowotnej; 
 2)  świadczenia pielęgniarki podstawowej opieki zdrowotnej; 
 3)  świadczenia połoŜnej podstawowej opieki zdrowotnej; 
 4)  świadczenia pielęgniarki lub higienistki szkolnej udzielane w środowisku nauczania i 

wychowania; 
 5)  świadczenia opieki zdrowotnej, o których mowa w art. 55 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 

2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych; 
 6)  transport sanitarny. 
 

§ 3. 1. Wykaz świadczeń gwarantowanych, o których mowa w: 
 1)  § 2 pkt 1, oraz warunki ich realizacji określa załącznik nr 1 do rozporządzenia;  
 2)  § 2 pkt 2, oraz warunki ich realizacji określa załącznik nr 2 do rozporządzenia;  
 3)  § 2 pkt 3, oraz warunki ich realizacji określa załącznik nr 3 do rozporządzenia;  
 4)  § 2 pkt 4, oraz warunki ich realizacji określa załącznik nr 4 do rozporządzenia;  
 5)  § 2 pkt 5, oraz warunki ich realizacji określa załącznik nr 5 do rozporządzenia.  

2. Świadczenia gwarantowane są udzielane zgodnie ze wskazaniami aktualnej wiedzy medycznej, z 
wykorzystaniem metod diagnostyczno-terapeutycznych innych niŜ stosowane w medycynie 
niekonwencjonalnej, ludowej lub orientalnej. 
 

§ 4. 1. W zakresie koniecznym do wykonania świadczeń gwarantowanych świadczeniodawca 
zapewnia świadczeniobiorcy nieodpłatnie: 

 1)  badania diagnostyczne, określone w części IV załącznika nr 1 do rozporządzenia;  
 2)  leki i wyroby medyczne oraz środki pomocnicze. 

2. Przejazd środkami transportu sanitarnego w przypadkach niewymienionych w art. 41 ust. 1 i 2 
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków 
publicznych jest finansowany w 40 % ze środków publicznych w przypadku: 

 1)  chorób krwi i narządów krwiotwórczych, 
 2)  chorób nowotworowych, 
 3)  chorób oczu, 
 4)  chorób przemiany materii, 
 5)  chorób psychicznych i zaburzeń zachowania, 
 6)  chorób skóry i tkanki podskórnej, 
 7)  chorób układu krąŜenia, 
 8)  chorób układu moczowo-płciowego, 
 9)  chorób układu nerwowego, 
 10)  chorób układu oddechowego, 
 11)  chorób układu ruchu, 
 12)  chorób układu trawiennego, 
 13)  chorób układu wydzielania wewnętrznego, 



 14)  chorób zakaźnych i pasoŜytniczych, 
 15)  urazów i zatruć, 
 16)  wad rozwojowych wrodzonych, zniekształceń i aberracji chromosomowych 

- gdy ze zlecenia lekarza ubezpieczenia zdrowotnego lub felczera ubezpieczenia zdrowotnego wynika, 
Ŝe świadczeniobiorca jest zdolny do samodzielnego poruszania się bez stałej pomocy innej osoby, ale 
wymaga przy korzystaniu ze środków transportu publicznego pomocy innej osoby lub środka 
transportu publicznego dostosowanego do potrzeb osób niepełnosprawnych. 
 

§ 4a. Świadczeniodawca niespełniający warunków realizacji świadczeń gwarantowanych określonych 
w rozporządzeniu, z którym przed dniem 1 stycznia 2010 r.:  

 1)  zawarto umowę o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej na okres dłuŜszy niŜ do dnia 31 
grudnia 2009 r. lub  

 2)  przedłuŜono okres obowiązywania umowy o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej na 
podstawie art. 4 ustawy z dnia 25 września 2009 r. o zmianie ustawy o świadczeniach opieki 
zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz.U. Nr 178, poz. 1374)  

- moŜe realizować świadczenia gwarantowane na warunkach określonych w tej umowie, w okresie jej 
obowiązywania, nie dłuŜej jednak niŜ do dnia 31 grudnia 2010 r.  
 

§ 5. Rozporządzenie wchodzi w Ŝycie z dniem 31 sierpnia 2009 r. 
 
 
Załącznik 1. Wykaz świadcze ń gwarantowanych lekarza podstawowej opieki zdrowotn ej oraz 
warunki ich realizacji  (pominięto) 
 
 
Załącznik 2. Wykaz świadcze ń gwarantowanych piel ęgniarki podstawowej opieki zdrowotnej 
oraz warunki ich realizacji [1] 

 
Część I 

 
1. Świadczenia gwarantowane pielęgniarki podstawowej opieki zdrowotnej obejmują:  

  1)  wizytę realizowaną w domu świadczeniobiorcy, w przypadkach uzasadnionych medycznie;  

  2)  wizytę realizowaną w warunkach ambulatoryjnych;  

  3)  wizytę patronaŜową, zgodnie z warunkami określonymi w części II;  

  4)  testy przesiewowe mające na celu monitorowanie rozwoju dziecka oraz wykrywanie 
odchyleń od normy rozwojowej, zgodnie z warunkami określonymi w części II;  

  5)  świadczenia w ramach profilaktyki gruźlicy, zgodnie z warunkami określonymi w części III.  

2. Świadczenia gwarantowane pielęgniarki podstawowej opieki zdrowotnej są realizowane z 
zachowaniem następujących warunków:  

  1)  świadczeniodawcę zapewnia dostępność do świadczeń pielęgniarki podstawowej opieki 
zdrowotnej w miejscu ich udzielania od poniedziałku do piątku, w godzinach pomiędzy 800 a 
1800, z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy, zgodnie z harmonogramem pracy 
świadczeniodawcy;   

  2)  w przypadkach uzasadnionych stanem zdrowia świadczeniobiorcy, świadczenie pielęgniarki 
podstawowej opieki zdrowotnej jest udzielane w dniu zgłoszenia;  

  3)  w pozostałych przypadkach wynikających z zakresu zadań pielęgniarki podstawowej opieki 
zdrowotnej, świadczenia pielęgniarki podstawowej opieki zdrowotnej są udzielane w terminie 
uzgodnionym ze świadczeniobiorca;  

  4)  świadczenia realizowane na podstawie zlecenia lekarskiego lub skierowania są udzielane 
zgodnie z terminami określonymi w treści zlecenia lub skierowania.  

3. Świadczenia pielęgniarki podstawowej opieki zdrowotnej realizowane w domu świadczeniobiorcy, w 
tym równieŜ w domu pomocy społecznej, odbywają się zgodnie z ustalonym dla świadczeniobiorcy 
indywidualnym planem opieki.  
4. Pielęgniarka podstawowej opieki zdrowotnej pobiera materiały do badań diagnostycznych w 
przypadkach gdy świadczenie, ze względów uzasadnionych stanem zdrowia świadczeniobiorcy, moŜe 
być zrealizowane wyłącznie w domu świadczeniobiorcy. Świadczeniodawca przy zlecaniu pielęgniarce 
podstawowej opieki zdrowotnej pobrania materiałów do badań diagnostycznych w domu 
świadczeniobiorcy, znajdującego się na jej liście świadczeniobiorców, jest obowiązany do:  

  1)  zapewnienia we własnym zakresie i na własny koszt pojemników na materiały do zleconych 
badań oraz pojemnika zbiorczego do transportu pobranych próbek, odpowiadających 



wymogom określonym w przepisach ustawy z dnia 27 lipca 2001 r. o diagnostyce 
laboratoryjnej (Dz.U. z 2004 r. Nr 144, poz. 1529, z późn. zm.);   

  2)  udostępnienia pielęgniarce podstawowej opieki zdrowotnej w miejscu udzielania świadczeń 
lub w filii świadczeniodawcy, właściwej ze względu na miejsce zamieszkania 
świadczeniobiorcy, pojemników, o których mowa w pkt 1, oraz zapewnienia w tym samym 
miejscu odbioru pobranych przez pielęgniarkę próbek.  

  
  



Część II. 
Warunki realizacji wizyt patronaŜowych oraz testów przesiewowych 
 
Lp.  Wiek  Wizyta patrona Ŝowa i testy przesie wowe *  
1  0-6 miesiąc Ŝycia (w terminach 

odpowiadających szczepieniom 
ochronnym)  

1.Wykrywanie zaburzeń rozwoju fizycznego - pomiary: masy i 
długości ciała, obwodu głowy i klatki piersiowej.  
2.Podstawowa ocena rozwoju psychomotorycznego.  
3.Orientacyjne badanie wzroku.  

2  3-4 miesiąc Ŝycia  Wizyta patronaŜowa pielęgniarki podstawowej opieki zdrowotnej 
mająca na celu:  
1) przeprowadzenie instruktaŜu w zakresie pielęgnacji 
niemowlęcia, w tym karmienia piersią, pielęgnacji jamy ustnej;  
2) w razie stwierdzenia nieprawidłowości - rozpoznanie 
problemów zdrowotnych i społecznych rodziny.  

3  9 miesiąc Ŝycia  1.Wykrywanie zaburzeń rozwoju fizycznego - pomiary: masy i 
długości ciała, obwodu głowy i klatki piersiowej.  
2.Orientacyjna ocena rozwoju psychomotorycznego.  
3.Orientacyjne badanie wzroku i słuchu.  
4.Wizyta patronaŜowa pielęgniarki podstawowej opieki 
zdrowotnej w przypadku, gdy w czasie poprzedniej wizyty 
stwierdzono zaburzenia stanu zdrowia dziecka.  

4  12 miesiąc Ŝycia  1.Wykrywanie zaburzeń rozwoju fizycznego - pomiary: masy i 
długości ciała, obwodu głowy i klatki piersiowej, w tym określenie 
współczynnika masy ciała (Body Mass lndex - BMI).  
2.Orientacyjna ocena rozwoju psychomotorycznego.  
3.Orientacyjne badanie wzroku i słuchu.  
4.Pomiar ciśnienia tętniczego krwi.  

5  2 lata  1.Wykrywanie zaburzeń rozwoju fizycznego - pomiary: masy i 
długości ciała, w tym określenie współczynnika masy ciała (Body 
Mass lndex - BMI).  
2.Orientacyjna ocena rozwoju psychomotorycznego.  
3.Orientacyjne badanie słuchu.  
4.Test Hirschberga w kierunku wykrywania zeza.  
5.Pomiar ciśnienia tętniczego krwi.  

6  4 lata  1.Wykrywanie zaburzeń rozwoju fizycznego - pomiary wzrostu i 
masy ciała, w tym określenie współczynnika masy ciała (Body 
Mass lndex - BMI).  
2.Orientacyjna ocena rozwoju psychomotorycznego.  
3.Orientacyjne wykrywanie zaburzeń ostrości wzroku i 
uszkodzeń słuchu.  
4.Orientacyjne wykrywanie zaburzeń statyki ciała.  
5.Pomiar ciśnienia tętniczego krwi.  

7  5 lat**  1.Wykrywanie zaburzeń rozwoju fizycznego - pomiary wzrostu i 
masy ciała, w tym określenie współczynnika masy ciała (Body 
Mass lndex - BMI).  
2.Orientacyjna ocena rozwoju psychomotorycznego.  
3.Orientacyjne wykrywanie zaburzeń ostrości wzroku i 
uszkodzeń słuchu.  
4.Orientacyjne wykrywanie zaburzeń statyki ciała.  
5.Orientacyjne wykrywanie wad wymowy.  
6.Pomiar ciśnienia tętniczego krwi.  

* Badania wykonywane w obecności opiekunów prawnych lub faktycznych.  
** U dziecka 5-letniego w klasie 0 - zakres testu przesiewowego jak w lp. 1 w części II załącznika nr 4 
do rozporządzenia. 

 
Część III. 

 
Warunki realizacji świadczeń w ramach profilaktyki gruźlicy 
 



Kryteria kwalifikacji do udzielania 
świadcze ń 

Wymagane procedury medyczne  

1.Osoby dorosłe, które dokonały wyboru 
pielęgniarki podstawowej opieki zdrowotnej, 
nieposiadające w dotychczasowym wywiadzie 
rozpoznanej gruźlicy, w tym:  

1.Przeprowadzenie wywiadu w kierunku gruźlicy wraz z 
wypełnieniem ankiety.  
2.Przeprowadzenie edukacji zdrowotnej 
świadczeniobiorcy.  

1) osoby, które miały bezpośredni kontakt z 
osobami z juŜ rozpoznaną gruźlicą, lub  

3.W przypadku świadczeniobiorców z grupy 
największego ryzyka zachorowania - przekazanie przez 
pielęgniarkę podstawowej opieki zdrowotnej pisemnej 
informacji lekarzowi podstawowej opieki zdrowotnej, 
wybranemu przez świadczeniobiorcę, o wynikach 
przeprowadzonej ankiety oraz wskazanie 
świadczeniobiorcy trybu dalszego postępowania, w tym 
poinformowanie świadczeniobiorcy o konieczności 
zgłoszenia się do lekarza podstawowej opieki 
zdrowotnej celem dalszej oceny stanu zdrowia.  

2) osoby, u których stwierdza się przynajmniej 
jedną z następujących okoliczności:  
a) długotrwałe bezrobocie,  
b) niepełnosprawność,  
c) długotrwałą chorobę,  
d) uzaleŜnienie od substancji 
psychoaktywnych,  
e) bezdomność.  
2.Pisemne oświadczenie świadczeniobiorcy, z 
którego wynika, Ŝe w okresie ostatnich 24 
miesięcy nie podlegał on badaniu 
ankietowemu pielęgniarki podstawowej opieki 
zdrowotnej w ramach profilaktyki gruźlicy 
(takŜe u innych świadczeniodawców).  
 
 

Część IV. 
Warunki realizacji świadczeń pielęgniarki podstawowej opieki zdrowotnej 
 

1. Wymagane kwalifikacje  

1.1.  Pielęgniarka przyjmująca deklaracje wyboru  
Pielęgniarka posiadająca kwalifikacje określone w art. 5 pkt 25 ustawy z dnia 27 

sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków 
publicznych (Dz.U. z 2008 r. Nr 164, poz. 1027, z późn. zm.). 

 
  

1.2.  Pielęgniarka współpracująca - uprawniona do realizacji świadczeń pielęgniarki 
podstawowej opieki zdrowotnej  
Pielęgniarka posiadająca kwalifikacje określone w art. 5 pkt 25 ustawy z dnia 27 

sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków 
publicznych. 

 
   

2. Wymagana dost ępno ść personelu  

  2.1.  Pielęgniarka przyjmująca deklaracje wyboru  
Zatrudnienie lub wykonywanie zawodu u świadczeniodawcy, który zawarł umowę o 

udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej w zakresie świadczeń pielęgniarki 
podstawowej opieki zdrowotnej, od poniedziałku do piątku, z wyłączeniem dni 
ustawowo wolnych od pracy, zgodnie z harmonogramem pracy świadczeniodawcy. 

 
  

  2.2.  Pielęgniarka współpracująca - uprawniona do realizacji świadczeń pielęgniarki 
podstawowej opieki zdrowotnej  
W dniach i godzinach dostępności do świadczeń pielęgniarki podstawowej opieki 

zdrowotnej, zgodnie z warunkami umowy o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej 
zawartej ze świadczeniodawcą. 

 

3. Warunki lokalowe:  

  1)  gabinet pielęgniarki podstawowej opieki zdrowotnej*;  

  2)  pomieszczenie lub szafa przystosowana do przechowywania dokumentacji 
medycznej*;  

  3)  pomieszczenia sanitarne*;  

  4)  poczekalnia dla pacjentów*.  
  

4. Wyposa Ŝenie w sprz ęt, aparatur ę medyczn ą i produkty lecznicze:  

  1)  wyposaŜenie gabinetu pielęgniarki podstawowej opieki zdrowotnej:  



  a)  kozetka,  

  b)  stolik zabiegowy lub stanowisko pracy pielęgniarki - urządzone i 
wyposaŜone stosownie do zakresu zadań pielęgniarki podstawowej opieki 
zdrowotnej,  

  c)  szafka przeznaczona do przechowywania leków, wyrobów medycznych i 
środków pomocniczych,  

  d)  biurko,  

  e)  telefon,  

  f)  zestaw do wykonywania iniekcji,  

  g)  zestaw do wykonania opatrunków i podstawowy zestaw narzędzi 
chirurgicznych,  

  h)  pakiety odkaŜające i dezynfekcyjne,  

  i)  środki ochrony osobistej (fartuchy, maseczki, rękawice),  

  j)  zestaw przeciwwstrząsowy, w skład którego wchodzą:  

 -  Natrii chloridum 0,9% - roztwór do wstrzykiwań,  

 -  Hydrocortisonum hemisuccinatum - proszek i rozpuszczalnik do 
sporządzania roztworu do wstrzykiwań lub infuzji lub odpowiedniki 
terapeutyczne,  

 -  Glucosum 20% - roztwór do wstrzykiwań,  

-  płyny infuzyjne:  

 -  Glucosum 5% - roztwór do infuzji,  

-  Natrii chloridum + Kalii chloridum + Calcii chloridum dihydricum - (8,6 mg + 
0,3 mg + 0,33 mg)/ml - roztwór do infuzji doŜylnych,  

  k)  aparat do pomiaru ciśnienia tętniczego krwi,  

  l)  stetoskop,  

  m)  testy do oznaczania poziomu cukru we krwi,  

  n)  glukometr,  

  o)  termometry,  

  p)  maseczka twarzowa do prowadzenia oddechu zastępczego,  

  q)  sprzęt i pomoce do przeprowadzania testów przesiewowych,  

  r)  waga medyczna dla niemowląt,  

  s)  waga medyczna ze wzrostomierzem;  

   2)  nesesery pielęgniarskie w ilości odpowiadającej liczbie pielęgniarek podstawowej 
opieki zdrowotnej udzielających jednoczasowo świadczeń w domu świadczeniobiorcy, 
wyposaŜone w:  

  a)  podstawowy sprzęt i materiały jednorazowego uŜytku, w tym: zestaw do 
wykonywania iniekcji, zestaw do przetaczania płynów infuzyjnych, zestaw do 
wykonania opatrunków i podstawowy zestaw narzędzi chirurgicznych, pakiet 
ochronny przed zakaŜeniem,  

  b)  zestaw przeciwwstrząsowy, w skład którego wchodzą:  

 -  Natrii chloridum 0,9% - roztwór do wstrzykiwań,  

 -  Hydrocortisonum hemisuccinatum - proszek i rozpuszczalnik do 
sporządzania roztworu do wstrzykiwań lub infuzji lub odpowiedniki 
terapeutyczne,  

  -  Glucosum 20% - roztwór do wstrzykiwań,  

 -  płyny infuzyjne:  

 -  Glucosum 5% - roztwór do infuzji,  

 -  Natrii chloridum + Kalii chloridum + Calcii chloridum dihydricum - (8,6 mg + 
0,3 mg + 0,33 mg)/ml - roztwór do infuzji doŜylnych,  

  c)  aparat do pomiaru ciśnienia tętniczego krwi,  

  d)  stetoskop,  

  e)  testy do oznaczania poziomu cukru we krwi,  

  f)  pakiet do odkaŜania i dezynfekcji,  

  g)  glukometr,  

  h)  termometry,  

  l)  maseczka twarzowa do prowadzenia oddechu zastępczego,  

  j)  niezbędny zestaw do wykonywania zabiegów i czynności higieniczno-
pielęgnacyjnych,  

  k)  środki ochrony osobistej (fartuchy, maseczki, rękawice).  



* W przypadku świadczeniodawców spełniających określone w odrębnych przepisach wymogi, 
realizujących, pod tym samym adresem, świadczenia w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej, 
uprawnionych do przyjmowania deklaracji wyboru lekarza podstawowej opieki zdrowotnej lub 
pielęgniarki podstawowej opieki zdrowotnej, lub połoŜnej podstawowej opieki zdrowotnej, nie są 
wymagane odrębne gabinety, pomieszczenia do przechowywania dokumentacji medycznej lub szafa 
przystosowana do przechowywania dokumentacji medycznej, pomieszczenia sanitarne i poczekalnia 
dla świadczeniobiorców.  
 
 
Załącznik 3. Wykaz świadcze ń gwarantowanych poło Ŝnej podstawowej opieki zdrowotnej oraz 
warunki ich realizacji  

 
Część I. 

 
1. Świadczenia gwarantowane połoŜnej podstawowej opieki zdrowotnej obejmują:  

  1)  wizytę realizowaną w warunkach ambulatoryjnych;  

  2)  wizytę realizowaną w domu świadczeniobiorcy, w przypadkach uzasadnionych medycznie;  

  3)  wizytę patronaŜową, zgodnie z warunkami określonymi w części II;  

  4)  wizytę profilaktyczną.  

2. Świadczenia gwarantowane połoŜnej podstawowej opieki zdrowotnej są realizowane z 
zachowaniem następujących warunków:  

  1)  świadczeniodawca zapewnia dostępność do świadczeń połoŜnej podstawowej opieki 
zdrowotnej w miejscu ich udzielania od poniedziałku do piątku, w godzinach pomiędzy 800 a 
1800, z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od pracy, zgodnie z harmonogramem pracy 
świadczeniodawcy;  

  2)  w przypadkach uzasadnionych stanem zdrowia świadczeniobiorcy, świadczenie jest 
udzielane w dniu zgłoszenia;  

  3)  w pozostałych przypadkach wynikających z zakresu zadań połoŜnej podstawowej opieki 
zdrowotnej, świadczenia są udzielane w terminie uzgodnionym ze świadczeniobiorca;  

  4)  świadczenia realizowane na podstawie zlecenia lekarskiego lub skierowania są 
wykonywane zgodnie z terminami określonymi w treści zlecenia lub skierowania.  

  
Część II. 

Warunki realizacji wizyt patronaŜowych 
 
Lp. Wiek  Wizyty patrona Ŝowe * 
1  0-4 doba 

Ŝycia**  
1.W przypadku porodu fizjologicznego prowadzonego samodzielnie przez połoŜną - 
badanie przedmiotowe dziecka, z uwzględnieniem oceny stanu ogólnego bezpośrednio 
po urodzeniu według skali Apgar.  
2.Wprowadzenie postępowania umoŜliwiającego tworzenie więzi matki z dzieckiem i 
prawidłowe rozpoczęcie karmienia piersią.  
3.Wykonanie pomiarów masy i długości ciała, obwodu głowy i klatki piersiowej.  
4.Profilaktyka zakaŜeń przedniego odcinka oka.  

2  1-6 
tydzień 
Ŝycia  

1.Wizyty patronaŜowe połoŜnej, co najmniej 4, mające na celu:  
1) opiekę nad noworodkiem lub niemowlęciem, w tym:  
a) obserwację i ocenę rozwoju fizycznego w zakresie: adaptacji do środowiska 
zewnętrznego, stanu skóry i błon śluzowych, pępka, wydalin, wydzielin, rozwoju 
psychoruchowego, funkcjonowania narządów zmysłów,  
b) ocenę odruchów noworodka, sposobu oraz technik karmienia,  
c) wykrywanie objawów patologicznych,  
d) ocenę relacji rodziny z noworodkiem;  
2) prowadzenie edukacji zdrowotnej i udzielanie porad w zakresie: pielęgnacji 
noworodka, karmienia piersią, szczepień ochronnych, badań profilaktycznych, opieki 
medycznej, socjalnej oraz w zakresie laktacji, kontroli płodności, samoopieki;  
3) promowanie zachowań prozdrowotnych rodziców;  
4) identyfikowanie czynników ryzyka w rodzinie;  
5) formułowanie diagnozy i ustalanie hierarchii podejmowanych działań.  
2.Po zakończeniu wizyt patronaŜowych połoŜna przekazuje opiekę nad niemowlęciem 
pielęgniarce podstawowej opieki zdrowotnej.  

* Badania wykonywane w obecności opiekunów prawnych lub faktycznych w domu dziecka.  



** Pierwsza wizyta patronaŜową odbywa się nie później niŜ 48 godzin po opuszczeniu szpitala przez 
matkę i dziecko. 

 
Część III. 

 
Warunki realizacji świadczeń gwarantowanych połoŜnej podstawowej opieki zdrowotnej 
 
1. Wymagane kwalifikacje  
PołoŜna przyjmująca deklaracje wyboru 
PołoŜna posiadająca kwalifikacje określone w art. 5 pkt 28 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o 
świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz.U. z 2008 r. Nr 164, poz. 
1027, z późn. zm.). 
 
2. Wymagana dost ępno ść personelu  
PołoŜna przyjmująca deklaracje wyboru 
Zatrudnienie lub wykonywanie zawodu u świadczeniodawcy, który zawarł umowę o udzielanie 
świadczeń opieki zdrowotnej w zakresie świadczeń połoŜnej podstawowej opieki zdrowotnej, w dniach 
i godzinach dostępności świadczeń, zgodnie z warunkami umowy zawartej ze świadczeniodawcą. 
 
3. Warunki lokalowe:  

  1)  gabinet połoŜnej podstawowej opieki zdrowotnej*;  

  2)  pomieszczenie lub szafa przystosowana do przechowywania dokumentacji medycznej*;  

  3)  pomieszczenia sanitarne*;  

  4)  poczekalnia dla pacjentów*.  

  
 4. Wyposa Ŝenie w sprz ęt, aparatur ę medyczn ą i produkty lecznicze:  

  1)  wyposaŜenie gabinetu połoŜnej podstawowej opieki zdrowotnej:  

  a)  kozetka,  

  b)  stolik zabiegowy lub stanowisko pracy połoŜnej - urządzone i wyposaŜone 
stosownie do zakresu zadań połoŜnej podstawowej opieki zdrowotnej,  

  c)  szafka przeznaczona do przechowywania leków, wyrobów medycznych i środków 
pomocniczych,  

  d)  biurko,  

  e)  telefon,  

  f)  zestaw do wykonywania iniekcji,  

  g)  zestaw do wykonania opatrunków i podstawowy zestaw narzędzi chirurgicznych,  

  h)  pakiety odkaŜające i dezynfekcyjne,  

  i)  środki ochrony osobistej (fartuchy, maseczki, rękawice),  

  j)  zestaw przeciwwstrząsowy, w skład którego wchodzą:  

  -  Natrii chloridum 0,9% - roztwór do wstrzykiwań,  

  -  Hydrocortisonum hemisuccinatum - proszek i rozpuszczalnik do 
sporządzania roztworu do wstrzykiwań lub infuzji lub odpowiedniki 
terapeutyczne,  

  -  Glucosum 20% - roztwór do wstrzykiwań,  

  -  płyny infuzyjne:  

 -  Glucosum 5% - roztwór do infuzji, 

 -  Natrii chloridum + Kalii chloridum + Calcii chloridum dihydricum - (8,6 mg + 
0,3 mg + 0,33 mg)/ml - roztwór do infuzji doŜylnych,   

  k)  aparat do pomiaru ciśnienia tętniczego krwi,  

  l)  stetoskop, słuchawka połoŜnicza lub detektor tętna płodu,  

  m)  testy do oznaczania poziomu cukru we krwi,  

  n)  glukometr,  

  o)  maseczka twarzowa do prowadzenia oddechu zastępczego,  

  p)  waga medyczna dla niemowląt,  

  q)  waga medyczna ze wzrostomierzem;  

   2)  nesesery połoŜnej w ilości odpowiadającej liczbie połoŜnych udzielających jednoczasowo 
świadczeń w domu świadczeniobiorcy, wyposaŜone w:  

  a)  podstawowy sprzęt i materiały jednorazowego uŜytku, w tym: zestaw do 
wykonywania iniekcji, zestaw do przetaczania płynów infuzyjnych, zestaw do 



wykonania opatrunków i podstawowy zestaw narzędzi chirurgicznych, pakiet 
ochronny przed zakaŜeniem,  

  b)  zestaw przeciwwstrząsowy, w skład którego wchodzą:  

  -  Natrii chloridum 0,9% - roztwór do wstrzykiwań,  

  -  Hydrocortisonum hemisuccinatum - proszek i rozpuszczalnik do 
sporządzania roztworu do wstrzykiwań lub infuzji lub odpowiedniki 
terapeutyczne,  

  -  Glucosum 20% - roztwór do wstrzykiwań,  

  -  płyny infuzyjne:  

  -  Glucosum 5% - roztwór do infuzji,  

 -  Natrii chloridum + Kalii chloridum + Calcii chloridum dihydricum - (8,6 mg + 
0,3 mg + 0,33 mg)/ml - roztwór do infuzji doŜylnych,   

  c)  aparat do pomiaru ciśnienia tętniczego krwi,  

  d)  stetoskop, słuchawka połoŜnicza lub detektor tętna płodu,  

  e)  testy do oznaczania poziomu cukru we krwi,  

  f)  pakiety do odkaŜania i dezynfekcji,  

  g)  zestaw do pielęgnacji noworodka,  

  h)  zestaw do porodu nagłego,  

  i)  glukometr,  

  j)  maseczka twarzowa do prowadzenia oddechu zastępczego,  

  k)  niezbędny zestaw do wykonywania zabiegów i czynności higieniczno-
pielęgnacyjnych,  

  l)  środki ochrony osobistej (fartuchy, maseczki, rękawice).  
  

* W przypadku świadczeniodawców spełniających określone w odrębnych przepisach wymogi, 
realizujących, pod tym samym adresem, świadczenia w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej, 
uprawnionych do przyjmowania deklaracji wyboru lekarza podstawowej opieki zdrowotnej lub 
pielęgniarki podstawowej opieki zdrowotnej, lub połoŜnej podstawowej opieki zdrowotnej, nie są 
wymagane odrębne gabinety, pomieszczenia do przechowywania dokumentacji medycznej lub szafa 
przystosowana do przechowywania dokumentacji medycznej, pomieszczenia sanitarne i poczekalnia 
dla świadczeniobiorców.  
 
 
 
 
 
 
 
Załącznik 4. Wykaz świadcze ń gwarantowanych piel ęgniarki lub higienistki szkolnej 
udzielanych w środowisku nauczania i wychowania oraz warunki ich r ealizacji  

 
Część I. 

 
1. Pielęgniarka lub higienistka szkolna planuje i realizuje profilaktyczną opiekę zdrowotną nad 
świadczeniobiorcami na terenie szkoły lub w placówce, o której mowa w art. 2 pkt 5 ustawy z dnia 7 
września 1991 r. o systemie oświaty (Dz.U. z 2004 r. Nr 256, poz. 2572, z późn. zm.).  
2. Świadczenia pielęgniarki lub higienistki szkolnej obejmują:  

  1)  wykonywanie i interpretowanie testów przesiewowych, zgodnie z warunkami określonymi w 
części II;  

  2)  kierowanie postępowaniem poprzesiewowym oraz sprawowanie opieki nad uczniami z 
dodatnimi wynikami testów; 

  3)  czynne poradnictwo dla uczniów z problemami zdrowotnymi;  

  4)  sprawowanie opieki nad uczniami z chorobami przewlekłymi i niepełnosprawnością, w tym 
realizacja świadczeń pielęgniarskich oraz wyłącznie na podstawie zlecenia lekarskiego i w 
porozumieniu z lekarzem podstawowej opieki zdrowotnej, na którego liście 
świadczeniobiorców znajduje się uczeń, zabiegów i procedur leczniczych koniecznych do 
wykonania u ucznia w trakcie pobytu w szkole;  

  5)  udzielanie pomocy przedlekarskiej w przypadku nagłych zachorowań, urazów i zatruć;  

  6)  doradztwo dla dyrektora szkoły w sprawie warunków bezpieczeństwa uczniów, organizacji 
posiłków i warunków sanitarnych w szkole;  

  7)  edukacja w zakresie zdrowia jamy ustnej;  



  8)  prowadzenie u uczniów szkół podstawowych (klasy I-VI) znajdujących się na obszarach, 
gdzie poziom fluorków w wodzie pitnej nie przekracza wartości 1 mg/l, grupowej profilaktyki 
fluorkowej metodą nadzorowanego szczotkowania zębów preparatami fluorkowymi 6 razy w 
roku, w odstępach co 6 tygodni;  

  9)  udział w planowaniu, realizacji i ocenie edukacji zdrowotnej.  

3. Pielęgniarka lub higienistka szkolna udziela świadczeń, o których mowa w ust. 1, zgodnie z 
przepisami wydanymi na podstawie art. 27 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach 
opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz.U. z 2008 r. Nr 164, poz. 1027, z późn. 
zm.).  
4. Pielęgniarka lub higienistka szkolna zapewnia dostępność do świadczeń w wymiarze czasu pracy 
proporcjonalnym do liczby uczniów objętych opieką oraz planu godzin lekcyjnych, zgodnie z 
warunkami określonymi w części III.  
 

Część II. 
 

Warunki realizacji testów przesiewowych 
 
Lp. Wiek albo etap edukacji  Testy przesiewowe  
1  Klasa 0 (6 albo 7 lat*)  1.Test do wykrywania zaburzeń:  

1) rozwoju fizycznego - pomiary: wysokości i masy ciała, w 
tym określenie współczynnika masy ciała (Body Mass 
lndex - BMI);  
2) układu ruchu, w tym bocznego skrzywienia kręgosłupa, 
zniekształceń statycznych kończyn dolnych;  
3) w kierunku zeza (Cover test, test Hirschberga);  
4) ostrości wzroku;  
5) słuchu (badanie orientacyjne szeptem);  
6) ciśnienia tętniczego krwi.  
2.Orientacyjne wykrywanie zaburzeń statyki ciała.  
3.Orientacyjne wykrywanie wad wymowy.  

2  Klasa III szkoły podstawowej (10 lat)  Test do wykrywania zaburzeń:  
1) rozwoju fizycznego - pomiary: wysokości i masy ciała, w 
tym określenie współczynnika masy ciała (Body Mass 
lndex - BMI);  
2) układu ruchu, w tym bocznego skrzywienia kręgosłupa;  
3) ostrości wzroku;  
4) widzenia barw;  
5) ciśnienia tętniczego krwi.  

3  Klasa V szkoły podstawowej (12 lat)  Test do wykrywania zaburzeń:  
1) rozwoju fizycznego - pomiary: wysokości i masy ciała, w 
tym określenie współczynnika masy ciała (Body Mass 
lndex - BMI);  
2) układu ruchu, w tym bocznego skrzywienia kręgosłupa;  
3) ostrości wzroku;  
4) widzenia barw;  
5) ciśnienia tętniczego krwi.  

4  Klasa I gimnazjum (13 lat)  Test do wykrywania zaburzeń:  
1) rozwoju fizycznego - pomiary: wysokości i masy ciała, w 
tym określenie współczynnika masy ciała (Body Mass 
lndex - BMI);  
2) układu ruchu, w tym bocznego skrzywienia kręgosłupa i 
nadmiernej kifozy piersiowej;  
3) ostrości wzroku;  
4) słuchu (badanie orientacyjne szeptem);  
5) ciśnienia tętniczego krwi.  

5  Klasa I szkoły ponadgimnazjalnej (16 
lat)  

Test do wykrywania zaburzeń:  
1) rozwoju fizycznego - pomiary: wysokości i masy ciała, w 
tym określenie współczynnika masy ciała (Body Mass 
lndex - BMI);  



2) układu ruchu, w tym bocznego skrzywienia kręgosłupa i 
nadmiernej kifozy piersiowej;  
3) ostrości wzroku;  
4) ciśnienia tętniczego krwi.  

6  Ostatnia klasa szkoły 
ponadgimnazjalnej do ukończenia 19 
roku Ŝycia  

Test do wykrywania zaburzeń:  
1) rozwoju fizycznego - pomiary: wysokości i masy ciała, w 
tym określenie współczynnika masy ciała (Body Mass 
lndex - BMI);  
2) ostrości wzroku;  
3) ciśnienia tętniczego krwi.  

* Badanie wykonuje się w przypadku braku testu przesiewowego wykonywanego w wieku 6 lat.  
 

Część III. 
 

Warunki realizacji świadczeń gwarantowanych pielęgniarki lub higienistki szkolnej 
 

1. Wymagane kwalifikacje  

  1.1.  Pielęgniarka posiadająca kwalifikacje określone w przepisach wydanych na 
podstawie art. 27 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki 
zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych.  

  

  1.2.  Higienistka szkolna  
  

  

2. Wymagana dost ępno ść personelu  
 

Pielęgniarki, higienistki szkolne 
 

  2.1.  Od poniedziałku do piątku, w dniach i godzinach dostępności świadczeń, zgodnie z 
warunkami umowy zawartej ze świadczeniodawcą, z wyłączeniem dni ustawowo wolnych od 
pracy, według norm dotyczących zalecanej liczby uczniów na jedną pielęgniarkę lub 
higienistkę szkolną, traktowanej dla poszczególnych typów szkół jako wartość dla jednego 
etatu przeliczeniowego w następujących typach szkół:  

  1)  szkoła podstawowa z wyłączeniem szkół, o których mowa w pkt 3, gimnazjum, 
liceum, liceum profilowane (bez nauki w warsztatach), szkoła artystyczna na prawach 
gimnazjum lub liceum, szkoła policealna z tokiem nauki nie dłuŜszym niŜ 2,5 roku - 
880 - 1 100 uczniów;  

  2)  szkoła podstawowa, gimnazjum, liceum, liceum profilowane (bez nauki w 
warsztatach):  

  a)  z klasami, do których uczęszczają uczniowie niepełnosprawni, z wyjątkiem 
klas lub oddziałów specjalnych oraz sportowych - do ogólnej liczby uczniów w 
szkole naleŜy dodać liczbę uczniów niepełnosprawnych pomnoŜoną przez 
wskaźnik i podzielić przez 880, przy czym dla uczniów:  

 -  z upośledzeniem umysłowym w stopniu lekkim i sprawnych ruchowo, z 
niepełnosprawnością ruchową, słabowidzących i niewidomych, 
słabosłyszących i niesłyszących, przewlekle chorych (wymagających 
dodatkowych świadczeń zdrowotnych w czasie nauki w szkole) - wskaźnik 
wynosi 7,  

  -  z upośledzeniem umysłowym w stopniu lekkim i niepełnosprawnych ruchowo 
oraz z upośledzeniem umysłowym w stopniu umiarkowanym lub znacznym i 
sprawnych ruchowo - wskaźnik wynosi 10,  

  

 -  z upośledzeniem umysłowym w stopniu umiarkowanym lub znacznym i 
niepełnosprawnych ruchowo - wskaźnik wynosi 30,  

   b)  z klasami sportowymi - liczba wyliczona zgodnie z lit. a, z tym Ŝe wskaźnik 
dla uczniów uczęszczających do klas sportowych wynosi 2;   

  3)  szkoła podstawowa, w której liczba uczniów nie przekracza 150 osób - 440 - 550 
uczniów;  

  4)  szkoły prowadzące naukę zawodu z warsztatami w szkole, szkoły sportowe - 700 
uczniów;  

  5)  szkoły specjalne dla dzieci i młodzieŜy - liczba uczniów na jedną pielęgniarkę lub 
higienistkę szkolną zaleŜy od rodzaju i stopnia niepełnosprawności uczniów oraz 



specyfiki danej szkoły i powinna być ustalana indywidualnie przed zawarciem umowy 
o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej:  

  a)  typ A - uczniowie z upośledzeniem umysłowym w stopniu lekkim, sprawni 
ruchowo, słabowidzący i niedowidzący, słabosłyszący i niesłyszący, 
przewlekle chorzy (w tym osoby w szkołach dla dzieci i młodzieŜy 
niedostosowanej społecznie) - 150 uczniów,  

  b)  typ B - uczniowie z upośledzeniem umysłowym w stopniu lekkim i 
niepełnosprawni ruchowo oraz z upośledzeniem umysłowym w stopniu 
umiarkowanym i sprawni ruchowo - 80 uczniów,  

  c)  typ C - uczniowie z upośledzeniem umysłowym w stopniu umiarkowanym i 
uczniowie z upośledzeniem umysłowym w stopniu znacznym i 
niepełnosprawni ruchowo - 30 uczniów.  

  2.2.  W szkołach, o których mowa w ust. 2.1 pkt 1 i 2, w których liczba uczniów zawiera się w 
przedziale 400-499 osób, dopuszcza się dostępność pielęgniarki lub higienistki szkolnej w 
szkole nie mniej niŜ 3 razy w tygodniu, nie mniej niŜ 4 godziny dziennie.  

  2.3.  W szkołach, o których mowa w ust. 2.1 pkt 1 i 2, w których liczba uczniów zawiera się w 
przedziale 251-399 osób, dopuszcza się dostępność pielęgniarki lub higienistki szkolnej w 
szkole nie mniej niŜ 2 razy w tygodniu, nie mniej niŜ 4 godziny dziennie.  

  2.4.  W szkołach, o których mowa w ust. 2.1 pkt 1-3, w których liczba uczniów nie przekracza 
250 osób, dopuszcza się dostępność pielęgniarki lub higienistki szkolnej w szkole nie mniej 
niŜ 1 raz w tygodniu, nie mniej niŜ 4 godziny dziennie.  

  
  

3. Warunki lokalowe  
Zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie art. 27 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o 
świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych. 
 
  

4. Wyposa Ŝenie w sprz ęt, aparatur ę medyczn ą i produkty lecznicze:  

  1)  wyposaŜenie gabinetu:  

  a)  kozetka,  

  b)  stolik zabiegowy lub stanowisko pracy - urządzone i wyposaŜone stosownie 
do zakresu zadań pielęgniarki szkolnej,  

  c)  szafka przeznaczona do przechowywania leków, wyrobów medycznych i 
środków pomocniczych,  

  d)  biurko oraz szafka kartoteczna - przeznaczone do przechowywania 
dokumentacji medycznej,  

  e)  waga medyczna ze wzrostomierzem,  

  f)  parawan,  

  g)  aparat do pomiaru ciśnienia tętniczego krwi z kompletem mankietów dla 
dzieci i dorosłych,  

  h)  stetoskop,  

  i)  tablice Snellena do badania ostrości wzroku,  

  j)  tablice Ishihary do badania widzenia barwnego,  

  k)  tablice - siatki centylowe wzrostu i masy ciała oraz inne pomoce do 
wykonywania testów przesiewowych i interpretacji ich wyników,  

  l)  środki do nadzorowanej grupowej profilaktyki próchnicy zębów;  

   2)  przenośna apteczka pierwszej pomocy wyposaŜona w:  

  a)  zestaw przeciwwstrząsowy, w skład którego wchodzą:  

 -  Natrii chloridum 0,9% - roztwór do wstrzykiwań,  

  -  Hydrocortisonum hemisuccinatum - proszek i rozpuszczalnik do 
sporządzania roztworu do wstrzykiwań lub infuzji lub odpowiedniki 
terapeutyczne,  

  -  Glucosum 20% - roztwór do wstrzykiwań,  

  -  płyny infuzyjne:  

 -  Glucosum 5% - roztwór do infuzji,  

-  Natrii chloridum + Kalii chloridum + Calcii chloridum dihydricum - (8,6 mg + 
0,3 mg + 0,33 mg)/ml - roztwór do infuzji doŜylnych,  

 
  

  b)  gaziki jałowe, gazę jałową, bandaŜe dziane i elastyczne, chustę trójkątną, 
przylepiec, przylepiec z opatrunkiem, rękawiczki jednorazowe, octawian glinu 
(altacet), wodę utlenioną, środek odkaŜający skórę, tabletki przeciwbólowe i 



rozkurczowe, neospasminę, maseczkę twarzową do prowadzenia oddechu 
zastępczego, szyny Kramera, staŜe automatyczną, noŜyczki, pakiet do 
odkaŜania.  

  
  

 
Załącznik 5. Wykaz świadcze ń gwarantowanych opieki zdrowotnej, o których mowa w  art. 55 
ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze 
środków publicznych, oraz warunki ich realizacji  

 
Część I. 

 
1. Świadczenia gwarantowane opieki zdrowotnej, o których mowa w art. 55 ust. 3 ustawy z dnia 27 
sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych, obejmują:  

  1)  poradę lekarską udzielaną w warunkach ambulatoryjnych w bezpośrednim kontakcie ze 
świadczeniobiorcą lub telefonicznie oraz w przypadkach uzasadnionych stanem zdrowia 
świadczeniobiorcy - w miejscu jego zamieszkania;  

  2)  świadczenia udzielane przez pielęgniarkę w warunkach ambulatoryjnych lub w miejscu 
zamieszkania świadczeniobiorcy, zlecone przez lekarza ubezpieczenia zdrowotnego, 
wynikające z potrzeby zachowania ciągłości leczenia lub pielęgnacji;  

  3)  świadczenia udzielane przez pielęgniarkę doraźnie, w związku z poradą, o której mowa w 
pkt 1.  

2. Świadczenia opieki zdrowotnej, o których mowa w ust. 1, są realizowane przez lekarzy lub 
pielęgniarki od poniedziałku do piątku, w godzinach od 1800 do 800 dnia następnego oraz w soboty, 
niedziele i inne dni ustawowo wolne od pracy w godzinach od 800 dnia danego do godziny 800 dnia 
następnego, w warunkach ambulatoryjnych lub w miejscu zamieszkania świadczeniobiorcy.  
3. W przypadku stanu nagłego, odpowiednio lekarz lub pielęgniarka zapewniają opiekę 
świadczeniobiorcy w miejscu udzielania świadczenia do czasu przyjazdu zespołu ratownictwa 
medycznego.  
 

Część II. 
Warunki realizacji świadczeń opieki zdrowotnej, o których mowa w art. 55 ust. 3 ustawy z dnia 27 
sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych 
 

1. Wymagane kwalifikacje  

1.1.  Lekarze  
Lekarz posiadający prawo wykonywania zawodu. 
 

  

1.2.  Pielęgniarki  
Pielęgniarka posiadająca prawo wykonywania zawodu. 
 

2. Warunki lokalowe:  

  1)  gabinet lekarski;  

  2)  gabinet zabiegowy;  

  3)  pomieszczenie do przechowywania dokumentacji medycznej;  

  4)  pomieszczenia sanitarne;  

  5)  poczekalnia dla świadczeniobiorców.  
   

3. Wyposa Ŝenie w sprz ęt i aparatur ę medyczn ą:  

  1)  aparat EKG;   

  2)  podstawowy zestaw reanimacyjny;  

  3)  telefon komórkowy lub inne urządzenie pozwalające na kontakt ze 
świadczeniobiorcą - 2 sztuki (po jednym dla lekarza i pielęgniarki);  

  4)  torba lekarska z wyposaŜeniem niezbędnym do udzielania świadczeń w warunkach 
domowych;  

  5)  neseser pielęgniarski z wyposaŜeniem niezbędnym do udzielania świadczeń w 
warunkach domowych;  

  6)  pozostałe wyposaŜenie niezbędne do udzielania świadczeń przez lekarza i 
pielęgniarkę:  

  a)  zestaw przeciwwstrząsowy zawierający produkty lecznicze określone w 
przepisach wydanych na podstawie art. 68 ust. 7 ustawy z dnia 6 września 
2001 r. - Prawo farmaceutyczne (Dz.U. z 2008 r. Nr 45, poz. 271, z późn. 
zm.),  



  b)  aparat do mierzenia ciśnienia tętniczego krwi,  

  c)  stetoskop,  

  d)  glukometr i testy do oznaczania poziomu cukru we krwi,  

  e)  otoskop,  

  f)  lodówka,  

  g)  kozetka lekarska, 

  h)  telefon stacjonarny,  

  i)  stolik zabiegowy,  

  j)  szafka przeznaczona do przechowywania leków, wyrobów medycznych i 
środków pomocniczych,  

  k)  biurko,  

  l)  zestaw do wykonywania iniekcji,  

  m)  zestaw do wykonania opatrunków i podstawowy zestaw narzędzi 
chirurgicznych,  

  n)  pakiety odkaŜające i dezynfekcyjne,  

  o)  środki ochrony osobistej (fartuchy, maseczki, rękawice),  

  p)  termometry,  

  r)  maseczka twarzowa do prowadzenia oddechu zastępczego.  
  

  

 


