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OPINIA
Ogodlnopolskiej Inicjatywy Zaawansowanej Praktyki Pielegniarskiej
w sprawie przekroczenia delegacji ustawowej (dziatanie ultra vires)
przez Naczelng Rade Pielegniarek i Potoznych w opracowaniu ramy
programowej szkolenia specjalizacyjnego

1. Wprowadzenie

Niniejsza opinia zostata opracowana w odpowiedzi na watpliwosci dotyczace zgodnosci z
prawem programu szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie pielegniarstwa
psychiatrycznego (CKPPiP, 2019), opracowanego przez Naczelng Rade Pielegniarek i
Potoznych (NRPiP) oraz Centrum Ksztatcenia Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych
(CKPPiP). Analizie poddano, czy zakres umiejetno$ci przewidziany w programie
specjalizacji zostal uksztaltowany z przekroczeniem ustawowego upowaznienia (ultra
vires), oraz czy Minister Zdrowia posiada ustawowe narzedzia nadzoru i korekty w tym
zakresie.

2. Podstawa prawna

1. Ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielggniarki i potoznej (Dz.U. 2024 poz.

799).

2. Ustawa z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielggniarek i potoznych (Dz.U. 2023
poz. 1670).

3. Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej, w szczegdlnosci art. 7, art. 31 ust. 3 oraz art.
92.

4. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 lutego 2017 r. w sprawie rodzaju i
zakresu $wiadczen udzielanych przez pielegniarke albo potozng samodzielnie bez
zlecenia lekarskiego (Dz.U. 2025 poz. 821), w szczegdlnosci §8.

3. Zakres opinii
Opinia obejmuje:
« analiz¢ zgodnosci programu szkolenia specjalizacyjnego z ustawg o zawodach

pielegniarki i potoznej,
« ocen¢ przekroczenia kompetencji przez NRPiP przy opracowaniu ramy programowej,
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« wskazanie niespdjnosci miedzy aktem wykonawczym a przepisami ustawowymi,

« odniesienie do stanowiska Ministerstwa Zdrowia w zakresie kompetencji
nadzorczych,

« koncowe wnioski i postulaty zmian.

4. Charakter prawny specjalizacji pielegniarskie;

Zgodnie z art. 68 ust. 1 ustawy o zawodach pielggniarki i potoznej, ksztatcenie podyplomowe
pielegniarek 1 potoznych ma na celu podnoszenie kwalifikacji zawodowych w zakresie
wynikajacym z posiadanych uprawnien. Ustawodawca nie przewiduje, by szkolenia
specjalizacyjne mogly rozszerzaé¢ ustawowy zakres kompetencji zawodowych ani
tworzy¢ nowe uprawnienia medyczne. Program specjalizacji musi by¢ wtérny wobec
ustawy - nie moze kreowa¢ nowych kompetencji ani zmienia¢ relacji zawodowych
okreslonych w prawie.

5. Przekroczenie delegacji ustawowej — dziatanie ultra vires

Analiza programu specjalizacji z 2019 r. wykazuje, ze w tresci ramy programowej znalazty
si¢ elementy:

« dotyczace diagnozowania i prowadzenia terapii psychologicznej,

« obejmujace czynnosci terapeutyczne zastrzezone ustawowo dla innych zawodow
medycznych,

« wprowadzajace sformutowania sugerujace obowigzek kazdorazowego raportowania
lekarzowi dzialan samodzielnych pielegniarki, co w praktyce ogranicza zakres
samodzielnosci przewidziany w §8 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z 28 lutego
2017 r. oraz narusza ustawowa zasade samodzielnosci zawodowej (art. 4 ust. 1
ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej).

Takie zapisy wykraczaja poza ustawowa delegacj¢ wynikajaca z art. 68 ust. 1 ustawy i
ograniczajg samodzielno$¢ zawodowa pielegniarki, co stanowi dziatanie ultra vires i
naruszenie zasady legalizmu (art. 7 Konstytucji RP).

6. Naruszenie hierarchii aktéw prawnych

Zgodnie z art. 92 ust. 1 Konstytucji RP, rozporzadzenia wydaje si¢ w celu wykonania ustawy
i na podstawie szczegétowego upowaznienia zawartego w ustawie. Program specjalizacji,
opracowany na podstawie uchwaty NRPiP 1 zatwierdzony przez CKPPiP, nie moze ingerowac
w ustawowo okreslony zakres czynnosci zawodowych. Tymczasem jego tre§¢ modyfikuje
normy ustawowe, w tym ogranicza samodzielno$¢ pielegniarki ponad to, co przewiduje §8
rozporzadzenia — dziatanie ultra vires.
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7. Skutki prawne naruszenia

« cze$C tresci programu nie ma mocy prawnej,

+ dziatania oparte na takich zapisach nie moga by¢ uznane za zgodne z prawem,

« uczestnicy szkolenia moga by¢ wprowadzani w blad co do rzeczywistych
uprawnien,

« w praktyce utrwala si¢ fikcja samodzielno$ci zawodowej przy formalnym
podporzadkowaniu wobec lekarza, wykraczajacym poza §8 rozporzadzenia.

8. Kontekst systemowy — paternalizm i sprzeczno$¢ z modelem APN

Program utrwala model ,,paternalizmu instytucjonalnego”, sprzeczny z europejskim
kierunkiem rozwoju Advanced Practice Nursing (APN), w ktérym pielggniarki posiadajace
kwalifikacje specjalistyczne maja prawo do samodzielnego diagnozowania, ordynowania i
monitorowania leczenia w ramach wtasnych kompetenc;ji.

9. Stanowisko Ministerstwa Zdrowia w sprawie kompetencji nadzorczych

Ministerstwo wskazato, ze Minister Zdrowia moze zaskarza¢ uchwaly NRPiP wylacznie w
zakresie przewidzianym ustawowo (art. 10 ust. 2 ustawy o samorzadzie pielggniarek i
potoznych). Nie posiada instrumentéw do ingerowania w tres¢ programoéow
szkoleniowych, nawet jesli ograniczajg samodzielnos¢ pielegniarek ponad to, co przewiduje
§8 rozporzadzenia.

10. Wnioski koncowe

1. Program specjalizacji w dziedzinie pielggniarstwa psychiatrycznego zostat
opracowany z przekroczeniem kompetencji ustawowych NRPiP i CKPPiP.
2. Dokument ten w czesci jest niewazny materialnie (ultra vires), gdyz ogranicza lub
modyfikuje ustawowe kompetencje pielggniarki, w tym ponad zakres przewidziany w
§8 rozporzadzenia.
Minister Zdrowia nie posiada instrumentow prawnych do korygowania takich uchwat.
4. Konieczne jest:
o dokonanie niezaleznego audytu programow specjalizacyjnych,
o doprecyzowanie ustawowych kompetencji NRPiP w zakresie opracowywania
programoéw ksztalcenia,
o rozszerzenie uprawnien nadzorczych Ministra Zdrowia w zakresie kontroli
merytorycznej tresci programow,
o zapewnienie zgodnosci ksztatcenia podyplomowego z ustawg i kierunkami
rozwoju APN bez nadzoru lekarza w UE.

het
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11. Konkluzja

Przedstawiony program szkoleniowy w zakresie umiejetnosci pozyskanych podczas
specjalizacji stanowi przekroczenie ustawowego upowaznienia (dziatanie ultra vires).
Program wprowadza ograniczenia samodzielnosci pielegniarek wykraczajace poza §8
rozporzadzenia, zamiast rozwija¢ kompetencje zawodowe w granicach prawa. W $wietle art.
7 192 Konstytucji RP oraz ustaw o zawodach i samorzadzie pielegniarek i potoznych program
wymaga natychmiastowej rewizji i dostosowania do przepisow.
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ANALIZA PRAWNA w sprawie stwierdzenia naruszenia prawa przez
uchwaty Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
dotyczace programoéw szkolenia specjalizacyjnego w zawodzie
pielegniarki i potoznej

opracowana dla:

Ministra Zdrowia Rzeczypospolitej Polskiej

na podstawie art. 10 ust. 2 ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielegniarek 1
potoznych

1. Wprowadzenie

Celem niniejszej analizy jest wykazanie, ze wybrane uchwaty Naczelnej Rady Pielggniarek i
Potoznych (NRPiP), dotyczace ram programowych specjalizacji podyplomowych w zawodzie
pielegniarki i poloznej, zostaty podj¢te z naruszeniem prawa (z przekroczeniem delegacji
ustawowej — ultra vires), co uzasadnia ich zaskarzenie przez Ministra Zdrowia do Sadu
Najwyzszego zgodnie z art. 10 ust. 2 ustawy o samorzadzie pielggniarek i potoznych.

2. Podstawa prawna dziatania Ministra Zdrowia

Zgodnie z art. 10 ust. 2 ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielegniarek i
poloznych (Dz.U. 2023 poz. 1670):

,»Minister wlasciwy do spraw zdrowia moze zaskarzy¢ do Sadu Najwyzszego uchwal¢ organu
samorzadu pielggniarek i potoznych sprzeczng z prawem.”

Przepis ten stanowi jedyny instrument nadzoru Ministra Zdrowia nad dziatalnoscia
samorzadu zawodowego, pozwalajacy na weryfikacje legalnosci uchwal NRPiP, w tym w
zakresie dotyczacym programoéw ksztatcenia podyplomowego.

3. Przedmiot zaskarzenia

Przedmiotem analizy i ewentualnego zaskarzenia sa uchwaty NRPiP, na podstawie ktérych
opracowano i zatwierdzono ramy programowe specjalizacji w dziedzinie pielegniarstwa
psychiatrycznego oraz innych dziedzin, w tym m.in.:

+ Uchwata Nr 123/VI1/2019 Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych z dnia 28
maja 2019 r. w sprawie zatwierdzenia ramowego programu specjalizacji w
dziedzinie pielegniarstwa psychiatrycznego,

- analogiczne uchwaly w zakresie pielegniarstwa onkologicznego, anestezjologicznego
1 sSrodowiskowego, opracowane przez CKPPiP i zatwierdzone przez NRPiP w latach
2019-2022.
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4. Stwierdzone naruszenia prawa
4.1. Przekroczenie delegacji ustawowej (dziatanie ultra vires)

Zgodnie z art. 68 ust. 1 ustawy o zawodach pielggniarki i potoznej, szkolenie specjalizacyjne
stuzy poszerzeniu kwalifikacji w zakresie wynikajacym z uprawnien zawodowych, a nie
tworzeniu nowych kompetencji zawodowych.

Tymczasem tres¢ ram programowych uchwalonych przez NRPiP zawiera m.in.:

« elementy diagnozowania psychologicznego, prowadzenia terapii, oraz interpretacji
zaburzen psychicznych, ktére wykraczajq poza ustawowy zakres kompetencji
pielegniarki;

« zapisy o obowiazku raportowania lekarzowi dziatan wiasnych, co narusza ustawowg
zasade samodzielnosci pielegniarki (art. 4 ust. 1 ustawy o zawodach pielegniarki 1
potoznej);

+ sformutowania o charakterze normatywnym (np. ,,pielegniarka ma obowiazek...”), co
wykracza poza zakres dokumentu dydaktycznego.

W konsekwencji uchwaly NRPiP zostaty podjete z przekroczeniem delegacji ustawowej —

stanowig dzialanie ultra vires, nieznajdujace oparcia w ustawie o zawodach pielegniarki i
potozne;j.

4.2. Naruszenie art. 7 i art. 92 Konstytucji RP

Art. 7 Konstytucji RP stanowi, ze:

,,Organy wtadzy publicznej dziataja na podstawie i w granicach prawa.”

Natomiast art. 92 ust. 1 Konstytucji zakazuje wydawania aktéw wykonawczych, ktére
wykraczajq poza delegacje ustawowa.

Uchwaty NRPiP, mimo Ze formalnie nie sg rozporzadzeniami, majg charakter aktow o
skutkach zewnetrznych, determinujacych przebieg ksztalcenia i wptywajacych na sytuacje
prawng pielegniarek.

W konsekwencji podlegaja zasadom wynikajacym z art. 7 1 92 Konstytucji RP, ktérych
naruszenie uzasadnia zaskarzenie do Sadu Najwyzszego.

4.3. Naruszenie art. 10 ust. 1 pkt 4 ustawy o samorzadzie pielegniarek i potoznych
Zgodnie z tym przepisem:

»Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych podejmuje uchwaty w granicach swoich zadan
ustawowych.”
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Ustawa nie przyznaje NRPiP prawa do rozszerzania lub ograniczania kompetencji
zawodowych pielegniarek poprzez akty wewnetrzne.

Uchwaty programowe, ktére faktycznie modyfikujg te kompetencje, naruszaja wiec zarowno

ustawe, jak i zasad¢ wylacznosci ustawowej w regulacji zawodéw medycznych.

4.4, Skutki prawne naruszen
Wada prawna ma charakter istotny i materialny, gdyz:

« dotyczy przekroczenia granic ustawowego upowaznienia,

« wplywa na prawa i obowigzki uczestnikéw systemu ochrony zdrowia,

« powoduje dezinformacje w zakresie rzeczywistych kompetencji zawodowych,
« utrwala system zaleznosci zawodowej sprzeczny z celem ustawodawcy.

Zgodnie z orzecznictwem Sadu Najwyzszego (m.in. uchwata SN z 8 lutego 2007 r., III CZP
134/06), naruszenie delegacji ustawowej stanowi podstawe¢ do stwierdzenia niewaznoSci

uchwaly w catosci lub w czegsci.

5. Whnioski i rekomendacja

1. Uchwaty NRPiP w sprawie zatwierdzenia ramowych programow specjalizacji
podyplomowych zostaly podjete z naruszeniem prawa, w szczegdlnosci:
o art. 68 ust. 1 ustawy o zawodach pielggniarki i potozne;j,
o art. 10 ust. 1 pkt 4 ustawy o samorzadzie pielggniarek i potoznych,
o art. 7192 Konstytucji RP.
2. Uchwaty te stanowig akty dotkniete istotna wadq prawna (ultra vires), gdyz
modyfikujg ustawowy zakres kompetencji zawodowych.
3. Minister Zdrowia, dziatajac na podstawie art. 10 ust. 2 ustawy o samorzadzie

pielegniarek i potoznych, ma prawo i obowiazek zaskarzy¢ powyzsze uchwaty do
Sadu Najwyzszego w celu stwierdzenia ich niezgodnos$ci z prawem i usuniecia z

obrotu prawnego.
4. 7Z uwagi na wagg naruszen, rekomenduje si¢:
o niezwloczne przeprowadzenie analizy wszystkich programéw
specjalizacyjnych zatwierdzonych przez NRPiP w latach 2019-2024,
o przygotowanie przez Ministerstwo Zdrowia wniosku o stwierdzenie

niewaznosci uchwal w czesci przekraczajacej ustawowe upowaznienie,

o powotanie zespotu ekspertéw ds. zgodnosci prawnej ksztalcenia
podyplomowego pielegniarek.
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6. Konkluzja

Uchwaly Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych, zatwierdzajace programy specjalizacji
podyplomowych, zostaly podjete z naruszeniem prawa - z przekroczeniem delegacji
ustawowej oraz z naruszeniem zasady legalizmu wynikajacej z Konstytucji RP.

W zwiazku z powyzszym zachodzg przestanki do zaskarzenia uchwal NRPiP do Sadu
Najwyzszego przez Ministra Zdrowia na podstawie art. 10 ust. 2 ustawy o samorzadzie
pielegniarek 1 potoznych.

Opracowat:

Dariusz Popinski

Kierownik OIZPP

Ogolnopolska Inicjatywa Zaawansowanej Praktyki Pielegniarskiej (OIZPP)
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ANEKSNR 1

do Analizy prawnej w sprawie stwierdzenia naruszenia prawa
przez uchwaty Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych dotyczace programow
szkolenia specjalizacyjnego w zawodzie pielegniarki i potoznej

Analiza zakresu umiejetnosci zawodowych w programie specjalizacji w
dziedzinie pielegniarstwa psychiatrycznego
w kontekscie przekroczenia ustawowej definicji ,,pielegnowania”

Data opracowania: 08.11.2025

Miejsce opracowania: Warszawa

Autor opracowania: Dariusz Popinski

Na zlecenie / w ramach: Ogdlnopolskiej Inicjatywy Zaawansowanej Praktyki Pielegniarskiej

Dokument stanowi integralng cze$¢
»Analizy prawnej w sprawie stwierdzenia naruszenia prawa przez uchwaty Naczelnej Rady
Pielegniarek i Potoznych dotyczqce programow szkolenia specjalizacyjnego w zawodzie
pielegniarki i potoznej”
i podlega wlaczeniu do akt sprawy.

Warszawa, dnia 08.11.2025 r.

Tres$¢ Aneksu

|. Wprowadzenie

Niniejszy aneks stanowi uzupetnienie analizy prawnej dotyczacej stwierdzenia naruszenia
prawa przez uchwaty Naczelnej Rady Pielggniarek 1 Potoznych w zakresie programow
szkolenia specjalizacyjnego.

Celem niniejszego opracowania jest wykazanie, ze cz¢$S¢ umiejetnosci przypisanych
pielegniarce w programie specjalizacji z pielegniarstwa psychiatrycznego (CKPPiP,
Warszawa 2019, zatwierdzony przez Ministra Zdrowia) wykracza poza ustawowa
definicje czynnosci pielegnacyjnych, wchodzac faktycznie w zakres kompetencji
psychoterapii klinicznej lub farmakoterapii - a wi¢c dziatan zastrzezonych dla innych
zawodéw medycznych.
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ll. Podstawa analizy

Podstawe niniejszego aneksu stanowi fragment programu specjalizacji w dziedzinie
pielegniarstwa psychiatrycznego zatwierdzonego przez Ministra Zdrowia, w ktérym
wskazano szczegdtowy zakres umiejetnosci, jakie pielggniarka powinna posiadac po
ukonczeniu szkolenia.

[1l. Analiza merytoryczna

Z analizy tresci programu wynika, ze znaczna cz¢$¢ wymienionych umieje¢tnosci (m.in. Ul-
U9, U25-U43, U53-U57) obejmuje czynnosci o charakterze psychoterapeutycznym,
diagnostycznym lub farmakologicznym, ktére nie mieszczg si¢ w zakresie legalnej definicji
»pielegnowania” w rozumieniu art. 4 ust. 1 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach
pielegniarki i potoznej (Dz.U. z 2022 r. poz. 2702 z pézn. zm.).

Dla przyktadu:

« Ul1-U2 (,,ksztalttowac u pacjenta umieje¢tnosci radzenia sobie ze stresem”,
,.ksztattowa¢ umiejetnosci zapobiegajace wypaleniu zawodowemu”) — dotyczg
procesow modyfikacji poznawczo-behawioralnych, wtasciwych terapii
psychologicznej, nie za§ czynnos$ci pielegnacyjnych.

« U8, U25-U29, U40-U41 (,,stosowac techniki relaksacji”, ,,wykorzystywa¢ techniki
komunikowania terapeutycznego”, ,,nawigzac relacj¢ terapeutyczng”, ,,wykorzystywac
elementy psychoterapii indywidualnej i grupowe;j”) — stanowig de facto prowadzenie
oddzialywan psychoterapeutycznych, co w §wietle obowigzujacych przepiséw
(rozporzadzenie MZ z dnia 6 listopada 2018 r. w sprawie Swiadczen gwarantowanych
z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien) jest kompetencjg zastrzezong
dla oséb posiadajacych kwalifikacje psychoterapeuty klinicznego.

« U15-U19 (,,rozpoznawac zaburzenia psychiczne”, ,,interpretowa¢ zachowania
wynikajace z objawéw psychopatologicznych”, ,,rozpoznawa¢ dziatania niepozadane
lekéw psychotropowych”) - wkraczaja w obszar diagnostyki lekarskiej i
farmakoterapii, stanowiac przekroczenie ustawowych kompetencji pielggniarki.

« U36-U38, US2-US7 (,,aktywnie uczestniczy¢ w ré6znych metodach leczenia”,
,opracowac¢ indywidualny program rehabilitacji”, ,,przeprowadzac treningi
umiejetnosci spotecznych”, ,,prowadzi¢ psychoedukacje’”) — obejmujg elementy
terapii behawioralnej, psychoedukacji rodzinnej i terapii grupowej, ktore w
klasyfikacji $wiadczen zdrowotnych naleza do kategorii oddziatywan
psychoterapeutycznych lub psychokorekcyjnych.

V. Wniosek

Na podstawie powyzszego stwierdzi¢ nalezy, ze program specjalizacji w dziedzinie
pielegniarstwa psychiatrycznego — w obecnym brzmieniu zatwierdzonym przez Ministra
Zdrowia — zawiera liczne elementy wykraczajace poza ustawowy zakres czynnosci
zawodowych pielegniarki.
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Zakres tych czynnos$ci obejmuje oddzialywania terapeutyczne wtasciwe dla psychoterapii
klinicznej, diagnozy psychologicznej oraz farmakoterapii, co stanowi naruszenie przepiséow
ustawy o zawodach pielegniarki i poloznej oraz moze skutkowac¢ nieuprawnionym
rozszerzeniem kompetencji zawodowych w drodze uchwat organu samorzadu zawodowego
(NRPiP).

Tym samym istniejg przestanki do uznania, ze uchwaty Naczelnej Rady Pielegniarek i
Potoznych zatwierdzajace tego rodzaju programy naruszaja obowiazujace prawo, w
szczegblnosci przepisy:

« art. 4 ust. 1-2 ustawy o zawodach pielggniarki i potozne;j,

+ art. 17 ust. 1 Konstytucji RP (zasada samorzadu zawodowego dziatajacego w
granicach prawa),

« oraz § 3 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 grudnia 2013 r. w sprawie
ksztalcenia podyplomowego pielegniarek i potoznych (Dz.U. poz. 1562).

Opracowano dla celéw dowodowych
na potrzeby postgpowania wyjasniajacego w sprawie zgodnosci uchwat NRPiP z przepisami
prawa.

Warszawa, dnia 08.11.2025 r.
Dariusz Popinski
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ANEKS NR 2

do Analizy prawnej w sprawie stwierdzenia naruszenia prawa
przez uchwaty Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych dotyczace programow
szkolenia specjalizacyjnego w zawodzie pielegniarki i potoznej

Analiza zakresu umiejetnosci zawodowych w programie specjalizacji w
dziedzinie pielegniarstwa anestezjologicznego i intensywnej opieki
w kontekscie przekroczenia ustawowych kompetencji zawodowych

pielegniarki

Data opracowania: 11.11.2025

Miejsce opracowania: Warszawa

Autor opracowania: Dariusz Popinski

Na zlecenie / w ramach: Ogdlnopolskiej Inicjatywy Zaawansowanej Praktyki Pielegniarskiej
(OIZPP)

Dokument stanowi integralna czes¢
»Analizy prawnej w sprawie stwierdzenia naruszenia prawa przez uchwaty Naczelnej Rady
Pielegniarek i Potoznych dotyczgce programow szkolenia specjalizacyjnego w zawodzie
pielegniarki i potoznej”
i podlega wlaczeniu do akt sprawy.

Warszawa, dnia 11 listopada 2025 r.

|. Wprowadzenie

Niniejszy aneks stanowi uzupetnienie analizy prawnej dotyczacej stwierdzenia naruszenia
prawa przez uchwaty Naczelnej Rady Pielegniarek 1 Potoznych w zakresie programéw
specjalizacji podyplomowych.

Celem niniejszego opracowania jest wykazanie, ze cze¢$¢ umiejetnosci zawodowych ujetych
w programie specjalizacji w dziedzinie pielegniarstwa anestezjologicznego i intensywnej
opieki (opracowanym przez CKPPiP i zatwierdzonym uchwata NRPiP) wykracza poza
ustawowy zakres czynnos$ci zawodowych pielegniarki, wchodzac w obszar kompetencji
zarezerwowanych ustawowo dla lekarza — w szczeg6lnosci w zakresie anestezjologii,
intensywnej terapii i ratownictwa medycznego.
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Il. Podstawa analizy

Podstawg opracowania jest obowigzujacy program specjalizacji w dziedzinie pielegniarstwa
anestezjologicznego i intensywnej terapii (CKPPiP, Warszawa), obejmujacy katalog
umiejetnosci U1-U77, okreslajacych zakres kompetencji, jakie pielegniarka powinna naby¢
po ukonczeniu szkolenia.

Analiza dokonana zostata w odniesieniu do:

art. 4 ust. 1-2 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielggniarki i potozne;j
(Dz.U. 2022 poz. 2702 z pézn. zm.),

« art. 68 ust. 1 tej ustawy (dotyczacego celu szkolenia specjalizacyjnego),

« art. 7192 Konstytucji RP (zasada legalizmu i granice delegacji ustawowej),

« oraz § 3 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 12 grudnia 2013 r. w sprawie
ksztalcenia podyplomowego pielegniarek i potoznych (Dz.U. poz. 1562).

lll. Analiza merytoryczna

Z analizy wynika, ze szereg umiejetnosci okreslonych w programie (m.in. US-U7, U17-U20,
U24, U37-U38, U65-U71) w sposéb istotny wykracza poza ustawowy zakres
pielegnowania i udzielania §wiadczen zdrowotnych, jaki ustawodawca przypisat
pielegniarce.

1. Elementy o charakterze lekarskim (diagnostycznym i decyzyjnym)
Umiejetnosci takie jak:

« U6: ,,0ceni¢ glgbokos¢ znieczulenia ogdlnego”

- Ul7, Ul8: ,interpretowa¢ wyniki badan obrazowych, gazometrycznych i
biochemicznych”

« U70: ,,wykona¢ intubacj¢ dotchawicza w sytuacji zatrzymania krazenia”

« U71: ,,wykona¢ defibrylacj¢ manualng”

— stanowig czynnosci diagnostyczne i terapeutyczne o charakterze lekarskim, wykonywane
na podstawie decyzji klinicznej i odpowiedzialnosci medycznej lekarza anestezjologa.
Wiaczenie tych dziatan jako samodzielnych ,,umiejetnosci zawodowych” pielegniarki stanowi
przekroczenie ustawowej delegacji wynikajacej z art. 68 ust. 1 ustawy, zgodnie z ktérym
szkolenie specjalizacyjne ma poszerzaé, a nie tworzy¢ nowe kompetencje zawodowe.

2. Rozszerzenie kompetencji w zakresie farmakoterapii
Zapisy:

« US51Ul13: ,,podac leki za pomocg pomp infuzyjnych i kroplowych wlewéw w ramach
realizacji znieczulenia”

« U44:  modyfikowa¢ doraznie dawki leku przeciwbdlowego w uzgodnionym zakresie”
— wkraczaja w obszar ordynacji lekéw, ktory zgodnie z ustawg jest ograniczony do
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listy preparatéw okreslonych w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia.

Interpretacja dawkowania i decydowanie o modyfikacji terapii farmakologicznej —
nawet ,,w uzgodnionym zakresie” — ma charakter decyzyjny i kliniczny, a wiec
lekarski, i nie moze by¢ ksztatcone jako samodzielna kompetencja pielggniarki bez
zmiany ustawy.

3. Przekroczenie definicji ,,pielegnowania”

Czynnosci okre$lone w U28, U29, U34, U37-U38, U68—U70 maja charakter dziatan
terapeutycznych, a nie pielegnacyjnych.

Zgodnie z art. 4 ust. 1 ustawy, pielggniarka realizuje $wiadczenia polegajace na
,rozpoznawaniu potrzeb zdrowotnych i pielegnacyjnych”, ,,sprawowaniu opieki” i ,,realizacji
zlecen lekarskich”.

Tymczasem powyzsze umiej¢tnosci obejmuja:

« prowadzenie resuscytacji zaawansowanej,

« stosowanie przyrzagdowych metod przywracania droznosci drég oddechowych,

« wykonywanie intubacji,

« interpretacj¢ gazometrii i obrazowania,
czyli czynnos$ci o charakterze interwencyjnym i decyzyjnym, wtasciwe specjalizacji
lekarskiej z anestezjologii i intensywnej terapii.

4. Brak zgodnosci z zasada gradacji kwalifikacji medycznych

Zakres kompetencji przypisanych w programie pielggniarce anestezjologicznej nachodzi na
obszar dzialania:

« lekarza anestezjologa,
« ratownika medycznego (ustawa z 8 wrzes$nia 2006 r.),
+ oraz lekarza systemu Panstwowego Ratownictwa Medycznego.

W praktyce prowadzi to do zacierania granic kompetencyjnych, co stanowi zagrozenie
prawne i systemowe, a takze utrudnia jednoznaczne okreslenie odpowiedzialnosci
zawodowej 1 cywilnej w razie btedu medycznego.

IV. Skutki prawne

1. Przekroczenie delegacji ustawowej — NRPiP nie posiada uprawnienia do tworzenia
nowych kompetencji zawodowych.

2. Naruszenie art. 7 i 92 Konstytucji RP — uchwata w sprawie programu ma skutki
zewngtrzne i modyfikuje relacje prawne w systemie ochrony zdrowia.

3. Ryzyko odpowiedzialnos$ci karnej i cywilnej — realizacja czynno$ci o charakterze
lekarskim przez pielggniark¢ moze skutkowac¢ naruszeniem art. 58 ustawy o zawodach
lekarza i lekarza dentysty (Swiadczenie ustug medycznych bez uprawnien).
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4. Dezinformacja w zakresie kompetencji zawodowych — program wprowadza w btad
uczestnikow i pracodawcéw co do rzeczywistego zakresu uprawnien.

V. Whniosek

Na podstawie przeprowadzonej analizy nalezy stwierdzi¢, ze:

« Program specjalizacji w dziedzinie pielggniarstwa anestezjologicznego i intensywnej
terapii zawiera elementy wykraczajace poza ustawowy zakres czynnosci
zawodowych pielegniarki.

« NRPiP, zatwierdzajac program w tym brzmieniu, przekroczyla delegacje ustawowa,
dziatajac ultra vires.

«  Minister Zdrowia ma obowiazek zaskarzy¢ uchwat¢ NRPiP w tym zakresie do Sadu
Najwyzszego na podstawie art. 10 ust. 2 ustawy o samorzadzie pielegniarek i
potoznych.

VI. Rekomendacje

1. Wstrzymanie realizacji programu do czasu jego weryfikacji przez MZ.

2. Powotanie zespotu ekspertéw (MZ, OIZPP, konsultanci krajowi) w celu dostosowania
programéw do granic ustawowych.

3. Wprowadzenie mechanizmu audytu prawnego dla wszystkich programéw CKPPiP
przed zatwierdzeniem przez NRPiP.

Opracowano dla celow dowodowych
na potrzeby postgpowania wyjasniajacego w sprawie zgodnosci uchwat NRPiP z przepisami
prawa.

Warszawa, dnia 11 listopada 2025 r.

Dariusz Popinski

Kierownik OIZPP

Ogolnopolska Inicjatywa Zaawansowanej Praktyki Pielegniarskie;j
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WNIOSEK MINISTRA ZDROWIA o stwierdzenie niezgodnosci z prawem uchwat
Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
na podstawie art. 10 ust. 2 ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie
pielegniarek i potoznych

Do:

Sad Najwyzszy

Izba Pracy i Ubezpieczen Spotecznych
ul. Krélewska 2

00-950 Warszawa

Od:

Minister Zdrowia Rzeczypospolitej Polskiej
ul. Miodowa 15
00-952 Warszawa

l. Wniosek
Na podstawie art. 10 ust. 2 ustawy o samorzadzie pielggniarek i potoznych wnosze¢ o:

1. Stwierdzenie niezgodnosci z prawem i uchylenie w catosci lub w czgs$ci nastepujacych
uchwat NRPiP:
o Uchwata Nr 123/VII/2019 — pielegniarstwo psychiatryczne,
o Uchwata Nr 132/VI1/2019 — pielegniarstwo anestezjologiczne i intensywnej
opieki,
o Uchwata Nr 141/VI1/2020 — pielegniarstwo onkologiczne,
o oraz inne uchwaly o analogicznym charakterze.

2. Stwierdzenie, ze powyzsze uchwaly zostaty podjete z przekroczeniem delegacji
ustawowej (ultra vires), naruszajag obowigzujgce przepisy prawa, w tym art. 4 ust. 1
ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej, oraz wprowadzaja ograniczenia w
samodzielnosci zawodowej pielegniarki wykraczajace poza §8 Rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z 28 lutego 2017 r., a takze naruszajg art. 7 i art. 92 Konstytucji RP.

[I. Uzasadnienie

1. Minister posiada kompetencje legalnosciowa (art. 10 ust. 2 ustawy o samorzadzie
pielegniarek i potoznych), umozliwiajacg zaskarzenie uchwat sprzecznych z prawem.

2. Programy szkolenia wprowadzaly ograniczenia samodzielnosci pielegniarek
wykraczajace poza ustawowy zakres i §8 rozporzadzenia.

3. Uchwaty NRPiP modyfikuja ustawowy zakres kompetencji (ultra vires), co ma istotne
skutki prawne dla uczestnikow systemu ochrony zdrowia.
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[1l. Wniosek koncowy
Wnosze¢ o:

1. Stwierdzenie niezgodnos$ci z prawem i uchylenie uchwat NRPiP okreslonych
powyzej, jako podjetych z naruszeniem art. 68 ust. 1 ustawy o zawodach pielegniarki i
potoznej, art. 10 ust. 1 pkt 4 ustawy o samorzadzie pielggniarek i potoznych, oraz
wprowadzajacych ograniczenia w samodzielnosci zawodowej pielegniarki
wykraczajace poza §8 rozporzadzenia, a takze naruszajacych art. 7 1 92 Konstytucji

RP;
2. Zobowigzanie NRPiP do opracowania nowych ram programowych zgodnych z
prawem;
3. Poinformowanie Ministra Zdrowia o terminie rozpoznania sprawy i wydaniu
orzeczenia.
IV. Zatgczniki

1. Kopie uchwat NRPiP wskazanych w pkt I.
Analiza prawna OIZPP z dnia 8 listopada 2025 r.

3. Stanowisko Ministerstwa Zdrowia w zakresie nadzoru nad samorzagdem zawodowym
(Dz.U. poz. 1670, art. 10).

4. Os$wiadczenie o braku ingerencji Ministra w inne obszary autonomii samorzadu (art.
10 ust. 7 ustawy).

Podpisano: ..........coeiiiiiiiiiii
[Stanowisko / Departament]
Ministerstwo Zdrowia
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Projekt dokumentu urzedowego — Pismo MZ
do Podsekretarz Stanu Katarzyny Keckiej

MINISTERSTWO ZDROWIA
Departament / Gabinet Ministra
ul. Miodowa 15, 00-952 Warszawa

Sygnatura: .....................
Data: .....................

Do:

Pani Katarzyna Kecka
Podsekretarz Stanu
Ministerstwo Zdrowia

Dotyczy: Przekazanie materiatéw do analizy prawnej i przygotowania wniosku o zaskarzenie
do Sadu Najwyzszego uchwat NRPiP w zakresie szkolen specjalizacyjnych pielggniarek

Szanowna Pani Podsekretarz,

W zwiazku z licznymi watpliwo$ciami interpretacyjnymi dotyczacymi przygotowanej przez
Naczelng Rade¢ Pielegniarek i Potoznych (NRPiP) ramy programowej szkolenia
specjalizacyjnego oraz jej potencjalnym naruszeniem przepiséw prawa (art. 10 ust. 2 ustawy z
dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielegniarek i potoznych), przekazuje do Pani uprzejmg
prosbe o pilna analize¢ i podjecie dziatan przewidzianych ustawowo.

W zataczeniu przesytam:

1. Analize¢ prawna wskazujacg na naruszenia prawa przez uchwaty NRPiP w zakresie
programu szkolenia specjalizacyjnego, w tym ich charakter ultra vires (przekroczenie
kompetencji ustawowej).

2. Projekt wniosku Ministra Zdrowia do Sadu Najwyzszego w trybie art. 10 ust. 2
ustawy o samorzadzie pielggniarek i potoznych, gotowy do weryfikacji i
ewentualnego ztozenia.

Zgodnie z art. 10 ust. 2 w/w ustawy, Minister Zdrowia ma prawo zaskarzy¢ uchwale
organu izby do Sadu Najwyzszego w terminie 3 miesiecy od jej otrzymania, jesli stwierdzi
niezgodno$¢ z prawem.

W zwiazku z powyzszym wnosze o:
1. Przeprowadzenie analizy przekazanych dokumentéw pod katem zgodnosci z
obowigzujacymi przepisami prawa.

2. Weryfikacje mozliwos$ci skierowania wniosku do Sadu Najwyzszego oraz ewentualne
ztozenie wniosku w ustawowym terminie.
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3. Wspdlprace z Departamentem Prawnym Ministerstwa w celu zapewnienia pelnej
zgodnosci procedury z przepisami prawa.

Zalaczniki:

1. Analiza prawna uchwal NRPiP w zakresie szkolen specjalizacyjnych pielegniarek
wraz z aneksem nr 1.

2. Projekt wniosku Ministra Zdrowia do Sadu Najwyzszego w trybie art. 10 ust. 2
ustawy o samorzadzie pielggniarek i potoznych.

Z wyrazami szacunku,

[podpis]
[Stanowisko / Departament]
Ministerstwo Zdrowia
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