KODY SPECJALIZACJI

Zatacznik nr 2

Nazwa dziedziny Kod specijalizacji
Laboratoryjna diagnostyka medyczna 020
Laboratoryjna genetyka medyczna 021
Laboratoryjna hematologia medyczna 022
Laboratoryjna immunologia medyczna 023
Mikrobiologia medyczna 024
Laboratoryjna transfuzjologia medyczna 025
Laboratoryjna toksykologia medyczna 026
Zdrowie publiczne 008
Zdrowie srodowiskowe 009
Cytomorfologia medyczna 027
Laboratoryjna parazytologia medyczna 028
Epidemiologia 029




UZASADNIENIE

Niniejszy projekt rozporzgdzenia ma na celu uznanie specjalizacji
z laboratoryjnej hematologii medycznej za specjalizacje podstawowa,
bez koniecznosci posiadania tytutu specjalisty z laboratoryjnej diagnostyki
medycznej. Jednoczesnie to przesuniecie spowoduje zlikwidowanie specjalizaciji
szczegotowych, a co za tym idzie wylgczenie koniecznosci postugiwania sie
pojeciami:  ,specjalizacja podstawowa” oraz ,specjalizacja uzupetniajgca”
| zastgpienie pojecia ,specjalizacja podstawowa” — pojeciem ,specjalizacja”.

Z licznych wystgpien diagnostéw laboratoryjnych pracujgcych w diagnostyce
hematologicznej wynika, iz obecne usytuowanie Ilaboratoryjnej hematologii
medycznej ogranicza dostep do jej uzyskania wielu osobom pracujgcym
w laboratoriach klinicznych usytuowanych przy klinikach hematologii. Niezwykle
bowiem trudno jest oddelegowac te osoby na liczne staze i kursy w trwajgcej kilka lat
specjalizacji w ,dziedzinie podstawowe;”.

Z wnioskiem o wprowadzenie specjalizacji z laboratoryjnej hematologii
medycznej do specjalizacji podstawowych wystgpit Konsultant Krajowy w dziedzinie
hematologii. Wniosek ten zostat poprzedzony szerokimi konsultacjami ze
srodowiskiem zawodowym diagnostow laboratoryjnych pracujgcych w Kklinikach
hematologii.

W zwigzku z powyzszym projekt przedmiotowego rozporzadzenia zmienia
brzmienie ust. 1 § 2 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 16 kwietnia 2004 r.
w sprawie specjalizacji i uzyskiwania tytutu specjalisty przez diagnostow
laboratoryjnych - poprzez wpisanie laboratoryjnej hematologii medycznej do wykazu
specjalizaciji.

Ponadto, zgodnie z postulatami Srodowiska zawodowego projekt wprowadza
mozliwo$¢ uzyskiwania tytutu specjalisty w nowych dziedzinach: cytomorfologii
medycznej, laboratoryjnej parazytologii medycznej oraz epidemiologii. Wprowadzenie
tych specjalizacji wynika z bardzo szybkiego - w ostatnich latach - rozwoju tych
dziedzin wiedzy. Potrzeba wyodrebnienia cytomorfologii medycznej wynika
z koniecznosci uzyskania odpowiedniego poziomu zawodowego 0s6b
uczestniczacych w programach skaningowych, ktorych gtownym celem jest
wykrywanie stanow przednowotworowych lub bezobjawowych nowotworow
w stadiach bezobjawowych, przedklinicznych w oparciu o ocene mikroskopowg

rozmazéw. Z wnioskiem o wprowadzenie specjalizacji z cytomorfologii medycznej



do wykazu specjalizacji wystgpit Konsultant Krajowy w dziedzinie patomorfologii,
Polskie Towarzystwo Patologow oraz Krajowa lzba Diagnostow Laboratoryjnych.

Uzasadnieniem wprowadzenia laboratoryjnej parazytologii medycznej jest
konieczno$¢ wyksztatcenia wysoko wykwalifikowanych kadr zajmujgcych sie
wykrywaniem i rozpoznawaniem zarazeh pasozytniczych. Kadry te bedg
wspomagaty lekarzy w prawidtowym diagnozowaniu chorob wywotywanych przez
pasozyty. W sprawie powotania tej dziedziny specjalizacyjnej wystgpili m.in. Krajowa
Izba Diagnostéw Laboratoryjnych, Polskie Towarzystwo Parazytologiczne oraz
Kierownik Zaktadu Parazytologii Lekarskiej PZH. Natomiast uzasadnieniem
wprowadzenia epidemiologii jest zwiekszenie kadry specjalistow, posiadajacych
wiedze fachowg bezposrednio zwigzang z wykonywaniem czynnosci diagnostyki
laboratoryjnej, ale takze zasobu wiadomosci i wiedzy z zakresu epidemiologii.
Z wnioskiem o wprowadzenie specjalizacji z epidemiologii do wykazu specjalizacji
wystgpit Konsultant Krajowy w dziedzinie epidemiologii oraz Krajowa Izba
Diagnostow Laboratoryjnych.

Nazwy specjalizacji z epidemiologii i zdrowia publicznego sag tozsame
ze specjalizacjami dla innych zawodéw medycznych ze wzgledu na ten sam zakres
kompetencji bedacych wynikiem ksztatcenia.

Na wniosek Centrum Egzaminéw Medycznych wprowadzone zostaty w § 23,
25, 26, 27, 28, 30, 39 i 40 poprawki majgce na celu uproszczenie i dookreslenie
niektérych  kwestii zwigzanych z odbywaniem panstwowego egzaminu
specjalizacyjnego, za organizacje ktdérego, zgodnie z przepisami rozporzadzenia
odpowiedzialne jest CEM. Ze wzgledu na fakt, iz w chwili obecnej nie ma osob, ktére
zdawalty panstwowy egzamin specjalizacyjny, po odbytej specjalizacji w dziedzinach
diagnostyki laboratoryjnej zgodnie z rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia
16 kwietnia 2004 r. w sprawie specjalizacji i uzyskiwania tytutu specjalisty przez
diagnostow laboratoryjnych, nie ma Kkoniecznosci stosowania przepisow
intertemporalnych.

Na wniosek Konsultanta Krajowego w dziedzinie genetyki klinicznej
w projekcie postanowiono dopisa¢ mozliwosci specjalizacji z laboratoryjnej genetyki
medycznej zgodnie z programem uzupetniajgcym przez osoby posiadajgce
specjalizacje | stopnia w dziedzinach: diagnostyka laboratoryjna/analityka kliniczna,
choroby wewnetrzne i pediatria.

Na wniosek Konsultanta Krajowego w dziedzinie immunologii klinicznej
w projekcie postanowiono dopisa¢ mozliwosci specjalizacji z laboratoryjnej

immunologii medycznej zgodnie z programem uzupetniajgcym przez osoby
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posiadajgce specjalizacje | stopnia w dziedzinach: choroby wewnetrzne, pediatria,
medycyna ogolna, diagnostyka laboratoryjna/analityka kliniczna, transfuzjologia,
mikrobiologia i choroby zakazne.

Poniewaz ustawa z dnia 7 lipca 2005 r. o dziatalnosci lobbingowej w procesie
stanowienia prawa (Dz. U. Nr 169, poz. 1414) weszla w zycie 7 marca 2006 r.,
a niniejszy projekt zostat skierowany do uzgodnieh z cztonkami Rady Ministrow w
dniu 22 lutego 2006 r., nie byto mozliwe zastosowanie art. 5 przedmiotowe] ustawy.
Jednakze projekt rozporzadzenia w dniu 23 lutego 2006 r. zostat zamieszczony
na stronach internetowych Ministerstwa Zdrowia.

Projekt nie jest objety prawem Unii Europejskie;.



Ocena Skutkéw Regulaciji

1. Wskazanie podmiotéw, na ktére oddziatuje akt normatywny:

Projekt rozporzadzenia dotyczy diagnostow laboratoryjnych, w tym
w szczegolnosci diagnostow laboratoryjnych pracujgcych w laboratoriach klinik
hematologicznych oraz diagnostow laboratoryjnych wykonujgcych badania z zakresu

cytomorfologii, parazytologii i epidemiologii.

2. Wplyw regulacji na dochody i wydatki budzetu oraz sektora publicznego:

Przedmiotowa regulacja nie bedzie miata wptywu na wydatki z budzetu
panstwa, poniewaz nie planuje sie wprowadzenia nowych dziedzin do wykazu
dziedzin priorytetowych. Minister wtasciwy do spraw zdrowia zgodnie z przepisami
art. 30a ust. 7 ustawy z dnia 27 lipca 2001 r. o diagnostyce laboratoryjnej moze,
w ramach $rodkéw budzetu panstwa, ktérych jest dysponentem, dofinansowac
koszty zwigzane ze szkoleniem specjalizacyjnym diagnostow laboratoryjnych.
Dofinansowanie dotyczy tych dyscyplin, kiére — na wniosek srodowiska diagnostow
laboratoryjnych — zostaty umieszczone jako dziedziny priorytetowe w rozporzadzeniu
Ministra Zdrowia z dnia 22 czerwca 2005 r. w sprawie uznania dziedzin diagnostyki
laboratoryjnej za priorytetowe (Dz. U. Nr 122, poz. 1031). W chwili obecnej
dziedzinami priorytetowymi, a =zarazem tymi, ktoére uzyskaty dofinansowanie
z budzetu panstwa sa: laboratoryjna diagnostyka medyczna, mikrobiologia
medyczna, laboratoryjna transfuzjologia medyczna oraz laboratoryjna genetyka
medyczna. Natomiast przedmiotowa regulacja bedzie miata wptyw na dochody
do budzetu panstwa. Zgodnie z przepisami art. 30a ust. 3 ustawy z dnia 27 lipca
2001 r. o diagnostyce laboratoryjnej optate za specjalizacje i egzamin panstwowy
ponosi diagnosta laboratoryjny. Opfata stanowi dochdd budzety panstwa. Dyrektor
Centrum Egzaminéw Medycznych ustala wysoko$¢ optaty za panstwowy egzamin
specjalizacyjny.

Projekt nie bedzie miat wptywu na wydatki budzetu jednostek samorzadu

terytorialnego.

3. Wpltyw regulacji na rynek pracy:

Wejscie w zycie rozporzadzenia porzadkuje zasady dostepu do wykonywania
wysoko specjalistycznych czynnosci w obszarze diagnostyki laboratoryjne;j.
Wprowadzenie nowych dziedzin specjalizacyjnych przyczyni sie do wyksztatcenia

wysoko wykwalifikowanych kadr medycznych, posiadajacych wiedze fachowg
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bezposrednio zwigzang z wykonywaniem czynnosci diagnostyki laboratoryjne

w obrebie cytomorfologii, parazytologii oraz epidemiologii.

4. Wplyw na konkurencyjnosé wewnetrzng i zewnetrzng gospodarki:
Wejscie w zycie rozporzadzenia nie bedzie miato wptywu na konkurencyjnosc

gospodarki.

5. Wplyw regulacji na sytuacje i rozwéj regionéw:
Wejscie w zycie rozporzgdzenia nie bedzie miato wptywu na sytuacje i rozwo;j

regionow.

6. Skutki prawne regulacji:

Wejscie w zycie rozporzgadzenia umozliwi diagnostom laboratoryjnym
uzyskanie tytutu specjalisty, oraz spetnienie warunku posiadania wtasciwych
kwalifikacji do zajmowania wybranych stanowisk w obszarze diagnostyki

laboratoryjne;.

7. Konsultacje spoteczne:

Projekt rozporzadzenia byt przedmiotem szerokich konsultacji spotecznych
m.in. z Krajowg Rada Diagnostow Laboratoryjnych, Naczelng Radg Lekarska,
Naczelng Radg Pielegniarek i Potoznych, Ogdlnopolskim Zwigzkiem Zawodowym
Lekarzy, Ogodlnopolskim Porozumieniem Zwigzkéw Zawodowych, Sekretariatem
Ochrony Zdrowia KK NSZZ ,Solidarno$¢”, Federacjg Zwigzkéw Zawodowych
Pracownikow Ochrony Zdrowia, Federacjg Zwigzku Pracodawcéw Zaktadow Opieki
Zdrowotnej, towarzystwami naukowymi w obszarze diagnostyki laboratoryjne;,
Wojewddzkimi Centrami Zdrowia Publicznego oraz ze wszystkimi uczelniami
medycznymi w Polsce.

Propozycje nowelizacji nadestali m.in.: Konsultant Krajowy w dziedzinie
hematologii, Krajowa Izba Diagnostow Laboratoryjnych, Polskie Towarzystwo
Parazytologiczne, Kierownik Zaktadu Parazytologii Lekarskiej PZH, Konsultant
Krajowy w dziedzinie epidemiologii, Konsultant Krajowy w dziedzinie diagnostyki
laboratoryjne;.

Niniejszy  projekt rozporzadzenia Ministra Zdrowia zmieniajgcego
rozporzadzenie w sprawie specjalizacji i uzyskiwania tytutu specjalisty przez
diagnostéw laboratoryjnych w dniu 22 lutego 2006 r. zostat skierowany do uzgodnien

zewnetrznych z terminem wniesienia uwag do dnia 28 marca 2006 r. Przestany do



uzgodnien projekt zawierat jedynie propozycje uznania specjalizacji z laboratoryjnej

hematologii medycznej za specjalizacje podstawowg, bez koniecznosci posiadania

tytutu specjalisty z laboratoryjnej diagnostyki medycznej oraz wprowadzat mozliwosc
uzyskiwania tytutu specjalisty w nowych dziedzinach: cytomorfologii medycznej,
laboratoryjnej parazytologii medycznej oraz epidemiologii.

W trakcie uzgodnien zewnetrznych do Ministerstwa Zdrowia wptynety
propozycje, przekraczajace =zakres regulacji nowelizowanego rozporzgdzenia.
Poniewaz, niektére z nich byly niezwykle istotne dla jakosci merytorycznej
i legislacyjnej rozporzadzenia, postanowiono je uwzglednic.

Podmiotami, ktore zgtosity uwagi byty:

1) Centrum Egzaminow Medycznych do § 23, 25, 26, 27, 28, 30, 39 i 40
rozporzadzenia — poprawki zostaty przyjete;

2) Naczelna Rada Lekarska do § 2 rozporzadzenia — poprawek nie przyjeto,
gdyz wiedza z zakresu zdrowia publicznego, zdrowia srodowiskowego
i epidemiologii jest wykorzystywana w pracy laboratorium, np. zdrowie
publiczne do kierowania laboratorium; pozostawienie specjalizacji w dziedzinie
laboratoryjnej diagnostyki medycznej wynika z faktu réznorodnosci drog
ksztatcenia dochodzenia do tytulu diagnosty laboratoryjnego oraz
nieporownywanie wiekszej wiedzy i umiejetnosci uzyskanych w toku
ksztatcenia podyplomowego niz przeddyplomowego (co wynika z programow);

3) Konsultant Krajowy w dziedzinie genetyki klinicznej do zatgcznika nr 1
projektowanego rozporzgdzenia — poprawki zostaty przyjete;

4) Konsultant Krajowy w dziedzinie immunologii klinicznej do zatacznika nr 1
projektowanego rozporzadzenia — poprawki zostaty przyjete;

5) Konsultant Krajowy w dziedzinie mikrobiologii lekarskiej —do zatgcznika nr 1
projektowanego rozporzgadzenia — poprawki nie przyjeto, gdyz poprawka
spowodowataby, iz diagnosta laboratoryjny, ktory posiada specjalizacje
| stopnia w dziedzinie higieny i epidemiologii nie mégtby odbywac specjalizacji
zgodnie z programem uzupetniajgcym; takie rozwigzanie wzbudzito ogromny
sprzeciw przedstawicieli srodowiska zawodowego reprezentowanych przez
Krajowg Rade Diagnostow Laboratoryjnych, jak réwniez byto sprzeczne
z postulatami Polskiego Towarzystwa Parazytologicznego;

6) Centrum Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego uwagi systemowe — uwagi
nie przyjeto, gdyz radykalnie zmieniaty dotychczasowag koncepcje ksztatcenia
specjalizacyjnego diagnostéw laboratoryjnych, co wzbudzito zdecydowany

sprzeciw samorzgadu zawodowego diagnostow laboratoryjnych.
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Projekt po raz drugi zostat przekazany do uzgodnien zewnetrznych. W trakcie
tych uzgodnien uwage swojg podtrzymata Naczelna Rada Lekarska. Jednakze
ze wzgledu na przyjete ustalenia podczas pierwszej konferencji uzgodnieniowej oraz
charakter uwag przekraczajacy zakres przestanych propozycji (dotyczyt jedynie uwag

CEM przyjetych na pierwszej konferencji), uwagi zostaty odrzucone.



