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Opole, dnia 12 listopada 2015 r.

Okregowa Izba Pielegniarek
i Potoznych w Opolu

OPINIA PRAWNA

dotyczaca udzielania Swiadczen diagnostycznych pielegniarki w zakresie
pobierania materiatu do badan laboratoryjnych

I. Podstawa prawna:

- ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (t.j. Dz. U.
z 2014 r. poz. 1435 ze zm.) - dalej "ustawa o zawodach pielegniarki i poloznej”

- rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 7 listopada 2007 r. w sprawie rodzaju
i zakresu Swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniarke albo potozng samodzielnie bez zlecenia
lekarskiego (Dz.U. Nr 210, poz.1540);

- ustawa z dnia 27 lipca 2001 r. o diagnostyce laboratoryjnej (tekst jedn.: Dz. U. z 2014 r. poz.
1384 z p6Zn. zm. -,ustawa o diagnostyce laboratoryjnej”);

- rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 3 listopada 2004 r. w sprawie wykazu zabiegdéw i
czynnosci polegajacych na pobraniu od pacjenta materiatu do badan laboratoryjnych (Dz. U.
Nr 247, poz. 2481);

- ustawa z dnia 5 grudnia 1996 o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U.z 2011 r. Nr 277,
poz.1634 ze zm.);

II. OKkreslenie przedmiotu i celu opinii:

Przedmiotem niniejszej opinii jest zagadnienie zwigzane z uprawnieniami pielegniarek
do wykonywania czynnos$ci diagnostycznych, polegajacych na pobraniu od pacjenta
materiatu do badan laboratoryjnych w oddziatach szpitalnych, w szczegélnosci czy
pielegniarka musi miec¢ szczegdélne kwalifikacje oraz czy jej ewentualne uprawnienia
dotycza zakresu badan laboratoryjnych  podstawowych, specjalistycznych
i wysokospecjalistycznych. Nadto zlecajacy sporzadzenia niniejszej opinii prawnej wnosi
o wskazanie, jakie istnieja podstawy prawne przewidziane w ustawach i
rozporzadzeniach regulujace te kwestie.
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II1. Ocena prawna:

Omawiajgc tematyke bedaca przedmiotem niniejszej opinii, poprzedzajac rozwazania
odnoszace sie wprost do wyrazonych watpliwosci zwigzanych z wykonywaniem
Swiadczen diagnostycznych, celowe jest poczynienie uwag natury ogolnej, zwigzanych
z wykonywaniem czynno$ci przez pielegniarki samodzielnie i na zlecenie lekarza.

3.1. Wykonywanie zlecenia lekarskiego - obowiqzek ustawowy

Nie budzi watpliwosci fakt, ze w procesie terapeutycznym giowna role odgrywa
lekarz, ktoéry na podstawie postawionej przez siebie diagnozy wydaje pielegniarcel,
zlecenie lekarskie bedace istotnym elementem tego procesu. Zasadniczo zatem wszelkie
Swiadczenia zdrowotne udzielane przez pielegniarke sa wykonywane na podstawie
zlecen, chyba Ze dane $wiadczenie jest okresSlone w przepisach jako te, ktére moze by¢
wykonywane samodzielnie bez zlecenia.

Istotng kwestig jest wskazanie dziatan medycznych, ktére pielegniarka moze wykonywac¢
na zlecenie lekarskie. Brak jest jednak katalogu takich czynnosci, takze gdy chodzi o
Swiadczenia diagnostyczne. Nie ma przepisow, ktore okreslatyby go w sposoéb
wyczerpujacy. Ustawodawca okre$la jedynie zakres i rodzaj $wiadczen medycznych
wykonywanych przez pielegniarke samodzielnie, bez zlecenia lekarskiego.

Zatem kazde Swiadczenie medyczne, jezeli tylko pozostaje w zakresie kwalifikacji
zawodowych pielegniarki moze by¢ przez nig podejmowane ale tylko po uzyskaniu
zlecenia lekarskiego. I tutaj pojawia sie zasadnicza kwestia - zakresu posiadanych
kwalifikacji pielegniarki.

Obowiazek wykonania zlecenia lekarskiego jest nakazem ustawowym, nie ma on jednak
charakteru bezwzglednego, i w pewnych sytuacjach zlecenie nie powinno by¢
realizowane. Mianowicie, pielegniarce przystuguje prawo odmowy jego realizacji jezeli
zakres tego Swiadczenia przekracza zakres posiadanych kwalifikacji. Jezeli zatem dane
Swiadczenie wymaga wiedzy i umiejetnos$ci, ktoérych pielegniarka nie posiada - nie nabyta
ich w procesie ksztatcenia - winna odmoéwic¢ jego realizacji (art. 12 ustawy o zawodach
pielegniarki i potoznej). Odmowa realizacji nie moze nastgpi¢ jedynie w sytuacji, gdy
zwtoka w jej udzieleniu mogtaby spowodowac stan nagtego zagrozenia zdrowotnego.

3.2. Wykonywanie swiadczen diagnostycznych - przepisy ogdlne

Pobranie materialéw do badan diagnostycznych od pacjenta nalezy niewatpliwie uznac
za rodzaj $wiadczenia zdrowotnego. Swiadczenia zdrowotne moga by¢ udzielane tylko
przez uprawniony personel medyczny.

1 w dalszej czesci niniejszej opinii prawnej przez pojecie pielegniarki (w formie liczby pojedynczej i mnogiej) -
nalezy réwniez rozumiec pielegniarza (w formie liczby pojedynczej i mnogiej)




Kwestie 0s6b uprawnionych do pobierania materiatéw do badan najdoktadniej okreslaja
przepisy dotyczace diagnostyki laboratoryjne;j.

Zwigzane jest to z celem i przedmiotem dziatalnos$ci diagnostyki laboratoryjne;j.
Czynno$ci diagnostyki laboratoryjnej obejmuja przede wszystkim badania laboratoryjne
majace na celu okreslenie wtasciwosci fizycznych, chemicznych i biologicznych oraz
sktadu ptynéw ustrojowych, wydzielin, wydalin i tkanek pobranych dla celéw
profilaktycznych, diagnostycznych i leczniczych lub sanitarno-epidemiologicznych (art. 2
pkt 1 ustawy z dnia 27 lipca 2001 r. o diagnostyce laboratoryjnej; tekst jedn.: Dz. U. z
2004 r. Nr 144, poz. 1529 z p6Zn. zm.) - dalej ,ustawa o diagnostyce laboratoryjnej”.

Zgodnie z art. 6 tej ustawy osobg uprawniong do samodzielnego wykonywania czynno$ci
diagnostyki laboratoryjnej w laboratorium jest:

1) diagnosta laboratoryjny;

2) osoba posiadajaca tytut zawodowy lekarza i prawo wykonywania zawodu lekarza oraz
wiedze i umiejetno$ci w zakresie wykonywania czynnos$ci diagnostyki laboratoryjnej,
uzyskane w ramach specjalizacji, lub posiadajaca umiejetnos$ci
z zakresu wezszych dziedzin medycyny.

Zgodnie z art. 6b do ustawy o diagnostyce laboratoryjnej osoby uprawnione, wyzej,
a wiec diagnosta laboratoryjny i lekarz w zaleznosci od posiadanych kwalifikacji
zawodowych, moga wykonywac zabiegi i czynnos$ci polegajace na pobraniu od pacjenta
materialu do badan laboratoryjnych. Przepis ten zawiera delegacje ustawowg do
wydania rozporzadzenia, ktére okreslito doktadnie kto i jakie czynno$ci moze wykonac
w zakresie poboru materiatéw do badan.

Wydane na tej podstawie zostato rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 3 listopada
2004 r. w sprawie wykazu zabiegéw i czynnoSci polegajacych na pobraniu od pacjenta
materiatu do badan laboratoryjnych (Dz. U. Nr 247, poz. 2481), ktérego tres¢ wtasciwa
zawiera sie w ponizszej tabeli.

RODZA] ZABIEGU OSOBY UPRAWNIONE DO WYKONANIA ZABIEGU

Pobieranie kazdego rodzaju materiatu niezbednego do | Osoba posiadajaca prawo wykonywania zawodu lekarza i
wykonania badania laboratoryjnego zgodnie z aktualnym | specjalizacje w dziedzinie przydatnej do wykonywania
stanem wiedzy medycznej czynnos$ci diagnostyki laboratoryjnej

Pobieranie krwi zylnej z zyt obwodowych koniczyn zgodnie
z aktualnym stanem wiedzy medycznej

Pobieranie krwi wto$niczkowej z opuszki palca i palucha, z
pietki i ptatka ucha zgodnie
z aktualnym stanem wiedzy medycznej Diagnosta laboratoryjny;

Pobieranie wymazéw z powtok skérnych, gardta, przewodu | Licencjat na kierunku analityka medyczna;
stuchowego zewnetrznego, przedsionka nosa, worka
spojéowkowego Technik analityki medycznej
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i odbytu zgodnie z aktualnym stanem wiedzy medycznej

Zeskrobiny z paznokci i skéry, pobieranie wtosa

Jak wida¢ w stosunku do os6b okreslonych w ww. rozporzadzeniu istnieje jasny
katalog czynnosci diagnostycznych jakie moga one podejmowac. Ustawa
o diagnostyce laboratoryjnej ani ww. rozporzadzenie nie wymieniajg odnosza sie w ogoble
do pielegniarek. Nie oznacza to, jednakze, iz pielegniarka nie ma uprawnienia do
wykonywania czynnos$ci diagnostycznych, w tym zakresie bowiem zastosowanie znajda
przepisy zaréwno rozporzadzenia, ktdére przewiduje pewien katalog czynnoSci
diagnostycznych, ktére moze wykonywac pielegniarka samodzielnie, pod warunkiem
posiadania stosownych uprawnien, w tym w zakresie pobierania materiatu do badan,
jak 1 zasady wynikajgce a kompetencji nadanych ustawg o zawodach pielegniarki
potoznej.

3.3. Wykonywanie swiadczen diagnostycznych bez zlecenia

Jezeli dana osoba ma aktualne i petne prawo do wykonywania zawodu pielegniarki
(potoznej), jest uprawniona do podejmowania zadan wskazanych w tej ustawie
i wydanym na podstawie jeszcze poprzednio obowigzujacej ustawy o zawodach
pielegniarki i potoznej? rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 7 listopada 2007 r.
w sprawie rodzaju i zakresu Swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniarke albo potoznq samodzielnie bez zlecenia
lekarskiego (Dz.U. Nr 210, poz.1540), dalej ,rozporzadzenie”.

Zgodnie z § 1 ww. rozporzadzenia pielegniarka jest uprawniona do wykonywania
samodzielnie bez zlecenia lekarskiego szczegélowo wskazanych w jego tresci
Swiadczen zapobiegawczych, $wiadczen diagnostycznych, $wiadczen leczniczych,
Swiadczen rehabilitacyjnych. Wskazany w tym przepisie katalog ma charakter
zamKkniety, to oznacza, Ze zawiera wszystkie przewidziane w tym akcie prawnym
dopuszczenia do samodzielnego dziatania pielegniarki.

Zgodnie z wyzej wskazanym rozporzadzeniem pielegniarka jest uprawniona do
wykonywania samodzielnie bez zlecenia lekarskiego m.in.:
- § 1 ust. 1 pkt 2 lit. ¢ -kierowania na badania diagnostyczne lub pobierania

materialow do badan diagnostycznych, pod warunkiem uzyskania tytutu
specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa,
- § 1 ust. 1 pkt 2 lit. d- kierowania na badania lub pobierania materiatéw do

badan bakteriologicznych (mocz, kat, plwocina, wymazy z nosa, gardta i
narzadoéw ptciowych i inne wydzieliny), pod warunkiem uzyskania tytutu
specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa,

2ustawa z dnia 5 lipca 1996 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2001 r. Nr 57, poz. 602 z
pézn. zm.) - akt nieobowiqzujgcy
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Pielegniarka nieposiadajgca specjalizacji ani tez dodatkowego kursu jest uprawniona do
wykonywania testow diagnostycznych dla oznaczenia ciat ketonowych i glukozy we krwi
i oznaczania glikemii za pomocg glukometru (co nalezy przyja¢ zwigzane jest z prawem
do pobrania krwi).

Rodzaje badan diagnostycznych i materiatéw do tych badan (o ktérych mowa w § 1 ust. 1
pkt 2 lit. c rozporzadzenia) okre$la zatagcznik nr 1. W rezultacie specjalista pielegniarstwa
moze pobiera¢ krew od pacjenta w celu wykonania ponizszych badan:

a) morfologia;

b) OB;

c) cukier;

d) jonogram;

e) mocznik;

f) kreatynina;

g) cholesterol;

h) HBS;

i) czas krzepniecia (dotyczy wytacznie chorych dializowanych);
i) obecno$¢ HCV, HIV(dotyczy wytacznie chorych dializowanych).

Wsrdéd rodzajéow badan diagnostycznych i materiatéw do tych badan rozporzadzenie
wymienia takze: mocz- badanie ogdlne, kat - krew i pasozyty oraz plwocine -BK.

3.4.Wykonywanie swiadczen diagnostycznych na zlecenie

W_odniesieniu _do pielegniarek w_szpitalach nie ma wykazu takich zabiegéw i
czynnoS$ci polegajacych na pobraniu od pacjenta materialu do badan
laboratoryjnych, ktére moga by¢ wykonywane przez pielegniarki, w tym zatrudnione
w__szpitalach. Regulacja dotyczy jedynie $wiadczen diagnostycznych, Kktére
pielegniarka moze realizowa¢ samodzielnie.

W tym miejscu pojawia sie zatem pytanie, czy z samego faktu braku wskazania w ustawie
o diagnostyce laboratoryjnej i rozporzadzeniu do niej wykonawczym?3 uprawnienia dla
pielegniarek do pobierania materiatéw, nalezy domniemywa¢, ze poza tymi czynno$ciami,
jakie moze podejmowac¢ samodzielnie, nie mozZe ona pobiera¢ materiatéw do innych
badan. A zatem czy pielegniarki majga uprawnienia, i zgodnie z prawem moga realizowac
Swiadczenia diagnostyczne w zakresie pobierania materiatu do badan, poza tymi, ktére
mogq wykonywac¢ samodzielnie?

OdpowiedZ musi by¢ pozytywna, ale pod warunkiem posiadania odpowiednich
kwalifikacji. Wynika to zaré6wno z brzmienia art. 4 ust. 1 ustawy o zawodach
pielegniarki i potoznej, zgodnie z ktérym pielegniarka realizuje zlecania lekarskie w

® rozporzqdzenie Ministra Zdrowia z dnia 3 listopada 2004 r. w sprawie wykazu zabiegéw i czynnosci
polegajqgcych na pobraniu od pacjenta materiatu do badan laboratoryjnych (Dz. U. Nr 247, poz. 2481);
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procesie diagnostycznym, leczniczym i rehabilitacyjnym - zasadniczo zatem ustawa
plasuje pielegniarke jako zaw6d medyczny uczestniczagcy w  czynnoS$ciach
diagnostycznych.

Nadto powyzsze wynika réwniez z faktu, iz ustawa o diagnostyce laboratoryjnej w
zakresie uprawnienia do poboru materiatu nie moze by¢ odczytywana jako uprawniajaca
jedynie podmioty tam wskazane, bowiem powyzsze doprowadzitoby do sytuacji, w ktérej
uznac by nalezato, iz np. do poboru krwi uprawniony jest jedynie lekarz pod warunkiem
ukonczenia specjalizacji w dziedzinie przydatnej do wykonywania czynno$ci diagnostyki
laboratoryjnej. Oczywiste jest natomiast, uprawnienie lekarza - zwigzane z samym
faktem posiadania prawa wykonywania zawodu, ktére upowaznia go np. do pobierania
krwi, co jest zwigzane jest generalnie z jego kompetencja do udzielania $wiadczen
zdrowotnych, a ponadto wynika z systemu ksztatcenia lekarzy.

Ad. Zaniechanie zmiany rozporzqdzenia

Dla poglebionej analizy poruszonego zagadnienia, i zwrdcenia uwagi na wage zakresu
posiadanych kwalifikacji dla istoty zagadnienia poruszanego w niniejszej opinii, celowe
jest takze poruszenie kwestii podejmowanych prac majgcych na celu wprowadzenie
nowego rozporzadzenia okre$lajagcego zakres S$wiadczen medycznych, do ktérych
podejmowania samodzielnie uprawniona jest pielegniarka. Ten proces - zakonczony
ostatecznie odejSciem od wydania rozporzadzenia pokazat, jakie obecnie jest
przeSwiadczenie prawodawcy, o tym, co tak naprawde okres$la zakres uprawnien
pielegniarek.

Mianowicie, obecnie obowigzujace rozporzadzenie wydane zostato na podstawie
uchylonej juz od prawie pieciu lat ustawy z dnia 5 lipca 1996 r. o zawodach
pielegniarki i potoznej. W obowiazujacej ustawie z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach
pielegniarki i potoznej (Dz. U. Nr 174, p6z. 1039 ze zm.) w art. 6 przez caty ten czas - do

dnia dzisiejszego aktualna jest delegacja ustawowa - ergo - nakaz ustawowy
do wydania nowego rozporzadzenia regulujacego rodzaj i zakres $wiadczen
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych, ktore

moga by¢ udzielane samodzielnie bez zlecenia lekarskiego przez pielegniarke
i potozna.

W realizacji rzeczonego obowigzku w roku 2012 pojawit sie projekt rozporzadzenia,
ktéry stanowi¢ miat wykonanie tego ustawowego upowaznienia.

Projekt, wedtug zatozen jego twoércéow, miat na celu zastgpienie dotychczas
obowigzujgcego rozporzadzenia i nadanie uprawnien do samodzielnego wykonywania
okres$lonych $wiadczen zdrowotnych przez pielegniarke, potoznag biorac pod uwage
wiedze i umiejetnoSci nabyte przez pielegniarke, potozng w toku ksztatcenia przed
i podyplomowego.
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Dazono do prawnego uregulowania kompetencji pielegniarki i potoznej po ukonczeniu
studiow zawodowych, magistra pielegniarstwa, magistra potoznictwa oraz specjalisty
w dziedzinach pielegniarstwa poprzez wzmocnienie pozycji zawodowej pielegniarki
i potoznej w systemie ochrony zdrowia.

Zasadniczg zmiang w projektowanym akcie prawnym byt podzial $wiadczen
wykonywanych przez pielegniarke lub potozna samodzielnie bez zlecenia
lekarskiego na te $wiadczenia, ktére stanowig umiejetnosci podstawowe i ktore
pielegniarka lub potozna moze wykonywaé¢ po nabyciu dodatkowych kwalifikacji.
Opracowanie zakresu Swiadczen zdrowotnych miato miejsce po szczegélowej
analizie obowiazujacych programéw nauczania w zawodzie pielegniarki i potoznej
oraz ramowych programow ksztatcenia podyplomowego szkolen
specjalizacyjnych, kurséw kwalifikacyjnych i kurséw specjalistycznych.

Rozporzadzenie - nie weszto w zycie, zaniechano bowiem takiej regulacji, z tym
uzasadnieniem, iz nie mozna sztywno regulowa¢ do czego uprawniona jest
pielegniarka, jakie czynnosci moze podejmowac¢ samodzielnie, i jakie ksztalcenie
musi ukonczy¢ by Sswiadczenia te wykonywac.

W zamian nalezatoby przyja¢, aby umiejetnosci wynikowe, ktére uzyskuje pielegniarka
lub _potozna po ukonczeniu wybranej formy Kksztatcenia podyplomowego byty
jednoczes$nie uprawnieniami do wykonywania okre$lonego rodzaju S$wiadczen.
Wyrazono ocene, iz to jakie czynnoSci moze wykonywaé¢ samodzielnie
pielegniarka wynika z zakresu jej Kksztatcenia, na poziomie Kksztatcenia
wyzszego oraz ksztatcenia podyplomowego.

Mianowicie zwrécono uwage, iz obecne standardy ksztatcenia zawodowego przygotowuja
pielegniarki i potozne na poziomie ksztatcenia wyZszego (licencjackiego
i magisterskiego), pozwalajacego na powierzenie im szerokiego zakresu zadan
i uprawnien.

Szczegb6towy opis umiejetnosci i kompetencji nabywanych przez pielegniarki i potozne
w toku ksztatcenia przeddyplomowego zostat zawarty w rozporzadzeniu Ministra
Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 9 maja 2012 r. w sprawie standardow
ksztatcenia dla kierunkéw studiow: lekarskiego, lekarsko-dentystycznego, farmaciji,
pielegniarstwa i potoznictwa (Dz. U. z 2012 r. poz. 631), z ktérych wynika m.in., Ze
pielegniarka po ukonczeniu studiéw pierwszego stopnia nabywa umiejetnoSci
i kompetencje do samodzielnego wykonywania zawodu, zgodnie z zasadami etyki
ogo6lnej i zawodowej oraz holistycznego podejScia do pacjenta, uwzgledniajacego
poszanowanie i respektowanie jego praw.

Ponadto, pielegniarka i potozna, zgodnie z przepisami ustawy o zawodach pielegniarki
i potoznej, powinna doskonali¢ swoje umiejetnos$ci i nabywa¢ nowe uprawnienia po
ukonczeniu  szkolenia specjalizacyjnego, kursu kwalifikacyjnego lub  kursu
specjalistycznego oraz w ramach kurséw doksztatcajacych. Ksztatcenie podyplomowe dla
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specjalizacji, kursu kwalifikacyjnego i kursu specjalistycznego bedzie prowadzone na
podstawie programdéw ksztatcenia, ktore beda okresla¢ umiejetnosSci zawodowe
stanowigcych przedmiot ksztatcenia.

A zatem tym bardziej dla analizy, jakie czynno$ci moze wykonywac pielegniarka na
zlecenie nalezy oceni¢ zakres jej wiedzy umiejetnos$ci, jakie nabyta, czy to podczas
edukacji przeddyplomowej czy w czasie ksztatcenia podyplomowego. Kwalifikacje
- a raczej ich brak stanowig limitacje dla mozliwosci wykonania danego
zlecenia lekarza i przestanke dla odmowy jego realizacji.

IV. Wnioski opinii prawnej

Analiza powyzszych zapiséw aktow prawnych kaze, dla okreslenia katalogu czynno$ci
diagnostycznych w zakresie pobierania materiatu do badan, uzalezni¢ je od kwalifikacji
pielegniarki, uzyskanych zaréwno na etapie ksztalcenia przeddyplomowego jak i
podyplomowego - od umiejetnosci wynikowych zawartych w programach ramowych czy
to kursu kwalifikacyjnego czy specjalizacji.

Jednie pielegniarka, ktéra legitymuje sie takimi kwalifikacjami, czy to zdobytymi na
etapie przeddyplomowym (np. studnia magisterskie) czy po ukonczeniu danej formy
ksztatcenia podyplomowego jest uprawniona m.in. do pobierania okreslonych
materiatéw do badan diagnostycznych lub wykonywania sprecyzowanych swiadczen
diagnostycznych. Analiza programow danego ksztatcenia przekracza ramy ww. opinii.

Reasumujac, pielegniarka moze wykonywa¢ $wiadczenia diagnostyczne na zalecenie
lekarza jezeli nabyla w formie ksztatcenia takie kwalifikacje, przy czym
w sytuacji gdy $wiadczenie to wymaga wykazania sie wiedza i umiejetnoscia, ktérych
pielegniarka nie posiada - nie nabyta ich w procesie ksztatcenia czy to przed - czy
podyplomowym - winna odmoéwi¢ jego realizacji (art. 12 ustawy o zawodach pielegniarki
i potoznej).

Wazne bowiem aby te Swiadczenia byly podejmowane w petnej Swiadomosci pielegniarek
o koniecznoS$ci nabycia odpowiedniej wiedzy i umiejetnosci, jezeli nie na etapie np.
studiéw to przy ukonczeniu odpowiedniej formy ksztatcenia podyplomowego. Kazda
bowiem pielegniarka podejmujaca odpowiedzialnie takie czynnosci na zlecenie powinna
moc sie wykaza¢ ukoniczeniem odpowiedniej formy ksztatcenia. Jest oczywistym bowiem,
ze przy realizowaniu zabiegéw diagnostycznych zna¢ w szczegdlnoSci:

- technike wykonywania zabiegu,

- niezbedny sprzet i sposob jego przygotowania,

- niebezpieczenistwa dla pacjenta wynikajace z wykonywanego zabiegu,
- rodzaj pomocy pacjentowi w przypadku wystgpienia powiktan.




%

Odmowa realizacji nie moze nastapi¢ zgodnie z ustawowym nakazem jedynie w sytuacji,
gdy zwtoka w jej udzieleniu mogtaby spowodowac stan nagtego zagrozenia zdrowotnego.

Aleksandra Krzeminska
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