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Krajowej Izby Diagnostow Laboratoryjnych

Uchwaly XIII Posiedzenia Krajowej Rady
Diagnostow Laboratoryjnych
z dnia 5 pazdziernika 2005 roku.

Uchwata nr 82/2005
w sprawie zwolania Nadzwyczajnego Zjazdu Diagnostéw
Laboratoryjnych.

Na podstawie art. 45 ust.1 pkt. 1 w zwigzku z art. 44 pkt. 41 6
ustawy z dnia 27 lipca 2001 r. o diagnostyce laboratoryjnej (tekst
jednolity: Dz, U, 2004 r. Nr 144 poz. 1529) Krajowa Rada
Diagnostéw Laboratoryjnych postanawia:

§1
Zwotaé 13 stycznia 2006 r. Nadzwyczajny Zjazd Diagnostdw
Laboratoryjnych w celu:
a) przyjecia Kodeksu Etyki Diagnosty Laboratoryjnego,
b) okreslenia sposobu doskonalenia zawodowego przez diagnostdw
laboratoryjnych.

§2

1. O terminie | miejscu Nadzwyczajnego Zjazdu Diagnostéw
Laboratoryjnych Delegaci zostang powiadomieni co najmniej 30 dni
przed planowanym terminem Nadzwyczajnego Zjazdu,
2. tqcznie z zawiadomieniem o terminie Nadzwyczajnego Zjazdu
Delegaci otrzymajg materiaty objete porzadkiem obrad

§3
Uchwata wchodzi w 2ycie z dniem podjecia.

Uchwala nr 83/2005
w sprawie uchylenia uchwaty 78/2005 KRDL z dnia
|10 czerwca 2005 roku w sprawie okreslenia sposobu
doskonalenia zawodowego przez diagnostow
laboratoryjnych.
Na podstawie art. 47 pkt. 12 ustawy z dnia 27 lipca 2001 r.
o diagnostyce laboratoryjnej (tekst jednolity: Dz. U. 2004 r. Nr 144
poz. 1529) Krajowa Rada Diagnostéw Laboratoryjnych uchwala, co
nastepuje:
g1
Uchyla sie Uchwate nr 78/2005 Krajowej Rady Diagnostéw
Laboratoryjnych z dnia 10 czerwca 2005 roku w sprawie
okreslenia sposobu doskonalenia zawodowego przez diagnostéw
laboratoryjnych jako niezgodng z § 17 Statutu KIDL stanowigcego
Zatgcznik do uchwaty nr 16/2002 Pierwszego Krajowego Zjazdu
Diagnostéw Laboratoryjnych z dnia 5-7 grudnia 2002 r. w sprawie
statutu Krajowej Izby Diagnostéw Laboratoryjnych.
§2

Uchwata wchodzi w 2ycie z dniem podjecia.

Uchwata nr 84/2005
w sprawie uchylenia uchwaly 79/2005 KRDL z dnia 10
czerwca 2005 roku
w sprawie sposobu, warunkéw oraz trybu wpisu do
rejestru KIDL podmiotéw

prowadzgcych doskonalenie zawodowe diagnostdw
laboratoryjnych, nie uprawnionych
na podstawie przepiséw odrebnych oraz zasad prowadzenia
rejestréw,
Na podstawie art. 47 pkt. 12 ustawy z dnia 27 lipca 2001 r. o
diagnostyce laboratoryjnej (tekst jednolity: Dz. U, 2004 r. Nr 144
poz. 1529) Krajowa Rada Diagnostéw Laboratoryinych uchwala,
co nastepuje:

§1
Uchyla sie Uchwate nr 79/2005 Krajowej Rady Diagnostéw
Laboratoryjnych z dnia 10 czerwca 2005 roku w sprawie sposobu,
warunkéw oraz trybu wpisu do rejestru KIDL podmiotdw
prowadzgcych doskonalenie zawodowe diagnostéw
laboratoryjnych, nie uprawnionych na podstawie przepisdw
odrebnych oraz zasad prowadzenia rejestréw, jako niezgodng, z
przepisami ustawy z dnia 2 lipca 2004 r. o swobodzie dziatalnosci
gospodarczej (Dz, U, 04.174,1807).

§2

Uchwata wchodzi w 2ycie z dniem podjecia.

Uchwata nr 85/2005
w sprawie stwierdzenia Prawa Wykonywania Zawodu
Diagnosty Laboratoryjnego.
Krajowa Rada Diagnostéw Laboratoryjnych, dziatajac na podstawie
art. 7, art. 9 ust. 1 i art. 10 a ustawy z dnia 27 lipca 2001 roku

o diagnostyce laboratoryjnej (tekst jednolity: Dz. U. 2004 r. Nr 144
poz. 1529) oraz § 1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 16 lipca
2004 r. w sprawie wzoru dokumentu Prawo Wykonywania Zawodu
Diagnosty Laboratoryjnego (Dz. U. Nr 182 pdz. 1885), stwierdza,
ze:

§1
Osoby wymienione w Zatgczniku nr | do uchwaty uzyskaty wpis na
liste diagnostéw laboratoryjnych prowadzong, przez Krajows Rade
Diagnostéw Laboratoryjnych | uzyskaly Prawo Wykonywania
Zawodu Diagnosty Laboratoryjnego, uprawniajgce do wykonywania
zawodu na obszarze Rzeczypospolitej Polskie].

2

Uchwata wchodzi w 2ycie z dniem podjecia.

Uchwala nr 86/2005
W sprawie wpisania na liste diagnostéw laboratoryjnych
0s0b, ktére ztozyly wnioski
po uptywie terminu zakreslonego w art. 5 ust 2 ustawy
z dnia 28 sierpnia 2003 r.
o zmianie ustawy o diagnostyce laboratoryjnej.

Na podstawie art. 47 pkt., 9 lit. d ustawy z dnia 27 lipca 2001 r.
o diagnostyce laboratoryjnej (tekst jednolity: Dz. U, 2004 . Nr 144
poz. 1529) w zwigzku z art. 5 ustawy z dnia 28 sierpnia 2003 r.
ozmianie ustawy o diagnostyce laboratoryjnej oraz o zmianie innych
ustaw (Dz. U. Nr 171 poz. 1663) Krajowa Rada Diagnostdw
Laboratoryjnych postanawia:

§1
1. Osoby (wymienione w Zatgczniku nr 1 do uchwaly), ktére w dniu
2 pazdziernika 2003 r. zgodnie z art. & ustawy zmieniajgcej ustawe
o diagnostyce laboratoryjnej posiadaty uprawnienia do
wykonywania czynnosci diagnostycznych, ale z uzasadnionych
powoddéw nie zachowaly 12 miesiecznego terminu okreslonego
wart, Sustl tejustawy do wniesienia do KrajowejRady Diagnostdw
Laboratoryjnych wniosku o wpis na liste diagnostdw, moga uzyskac
wpis po dolgczeniu do wniosku oswiadczenia | dokumentdw
uzasadniajgcych zwioke.
2. Krajowa Rada Diagnostdw Laboratoryjnych ma prawo weryfika-
cji tresci oswiadczenia i dokumentéw oraz odmowy dokonania wpisu
na liste diagnostdw jezeli przedtozone dokumenty nie bedg
w stopniu wystarczajgcym usprawiedliwiaty zwioki w zlozeniu
whiosku,

§2
Whnioski zlozone po terminie okreslonym w § 1, ust. 1, ale przed
dniem podjecia niniejszej uchwaty, bedg rozpatrywane po ich
uzupetnieniu oswiadczeniem | dokumentami okredlonymi w § 1
ust. 1.

§3
Uchwata wchodzi w 2ycie z dniem podjecia.

Pytania diagnostéw laboratoryjnych dotyczace sposobu
i organizacji leczenia krwia w zaktadach opieki zdrowotnej.

1. Czy RCKIK moze egzekwowal (na razie sq to tylko ustne
zalecenia) od Dyrekcji Z0Z-6w posiadajgcych w swoich strukturach
pracownie serologii trannsfuzjologicznej reorganizacje pracy tych
pracowni do kofica 2007 r.,, polegajgcam...in. na:

- koniecznosci ustalenia statego sktadu personelu pracowni serologii
transfuziologicznej w czasie pracy regulaminowej i pozaregula-
minowej (do tej pory, np. dyzury medyczne petnig czesto osoby,
ktére nie sg zatrudnione na state w pracowni, ale majg aktualne
uprawnienia serologiczne wydawane przez RCKIK na okreslony
czas),

- koniecznosci wydzielenia ze struktur laboratoridéw medycznych
pracowni serologii transfuzjologicznej?

Odpawiada Radca Prawny KIDL:

Ad. 1.Zgodnie z § 27 ust 2 razporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia
19.09.2005r w sprawie okreslenia sposobu | arganizacyl leczenia
krwig..../Dz.U nr 191 poz 1607/ pracownhia serologu
transfuzijologicznej moze byé zorganizowana w kilku forrnach. Nie
ma obawigzkyu tworzenia odrebnej jednostki organizacyjnej jako
pracowni seralogli, Pracownia taka moze byc czescig labaratarium,
roze tez byd potgczona z bankiern krwi. Wyrnagane jest jedynie
wyadrebnienie pracowni pod wzgledern zadan i obsady personelu.
Przepisy tego rozporzadzenia nie ustalaja terminu do ktdrego maja
byé zrearganizowane dziatajace jJuz pracowhnie serologiczne.
PaniewaZz Jednak rozporzadzenie weszio w Zycle z dniem
30.11.2005r to zalecenie RCKIK doprowadzenia organizacy



funkcjonowania pracowni serologul do wyrnmogow rozparzadzenia do
kaorica 2007 ¥ nie harusza prawa. Takie zalecenie jezeli bierze pod
uwage stan organizacyjny jednostek | konieczno$é dokonywania
przesunied personeiu a takze weryfikacje jego kwalifikacyl nalezy
uznad, ze proponawany terrmin jest optymalny. Przepisy § 27 pkt 12
i pkt 13 ustalaj g obligatorying obsade persaneiu merytorycznego,
pracujacego W gadzinach regllaminowych | poza regulaminowych.
Obsada personelu musi byd stata | pracownicy nhie moga by
przesuwani doinnych zadar w innych jednos tkach i pracawniach.

2. Czy mozliwa jest utrata aktualnych w tej chwili uprawnier
serologicznych przez osoby nie pracujgce rutynowo w pracowni
serologii transfuzjologicznej w zwigzku z wejsciem w Zycie
rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 19 wrzesnia 2005 r. (mimo,
ze wydano je wczesniej na okres 10 lat dla oséb zatrudnionych na
stale i na 5 lat dla pracownikdw nie zatrudnionych na stale w
pracowni serologii transfuzjologiczneji pobrano za to pienigdze)?
3.Czy sugestia o niedopuszczaniu, po wejsciu w Zycie
rozporzgdzenia, do weryfikacji w/w uprawnieri pracownikdw nie
zatrudnionych na state w pracowni serologii transfuzjologicznej,
pomimo zgloszenia takiej potrzeby przez Dyrekcje 20Z, jest
zgodna z przepisami prawnymi ?

Ad. 21 3 Posiadane przez asoby pracujace w jednostkach leczenia
krwig uprawnienia serologiczne uzyskane pod rzagdarmi paprzednich
przepisow moga byé obecnie weryfikawane zgodnie z § 27 ust 17 pkt
31 4 gdyz wprowadzono obowigzek weryfikacll nie rzadziej niz co
trzy lata a okresowe kontrole pracownikaw maja sie adbywad co
roku. Jezell dyrekcja zoz, w rarmach kitdrego bedzie dziatad
pracownia serologii planuje zatrudnienie w te] pracowni
pracownikaw, ktarzy nle posiadaja obechie uprawnien
seralogicznych  ale spetniaja inne  wymagania konleczne do
zatrudnienia w tej pracowni powinna el mozliwosé skierowania
tych pracownikow na kursy kwalifikacyjne z zakresu serologil
transfuziologiczne] gdyz zaden przepis nie ogranicza rmozliwoscl
uzyskania dodatkowych kwalifikacyi.

4.Czy dziatania RCKIK nie podlegajg kontroli pionu diagnostycznego,
np. wizytatoréw KIDL, jak to byto zasugerowane?

Ad. 4 DzZiatanie RCKIK jako jednostki publicznej stuzby krwi nie
podiega kontrali KRDL z zastrzeZzeniern, Zze W przypadku gdy w
rarmach tej jednastki dziata labaratorium zatrudniajace diagnostow
labaratoryjnych to ci pracownicy podiegaja nadzorowi wizytatorow
KRDL na macy art. 13 ustawy o diagnostyce w zakresie
wykonywanych przez siebie czynnosdcl diagnastycznych.

5. Czy RCKIK moze poprzez zalecenia pokontrolne przesytane na
rece Dyrektoréw ZO0Z-6w narzuca¢ koniecznosé zwiekszenia
zatrudnienia w podleglych sobie merytorycznie pracowniach
serologicznych {w przypadku, gdy nie ma odpowiednie] ilosci oséb
pracujgcych na state w pracowni i moggcych ,,obsadzi¢” wszystkie
dyzury medyczne w tejpracowni) 7

Ad. 5. Zgodnie z § 27 ust 6 W/W rozporzadzenia liczbe oséb
zatrudnionych w pracowni serclogli transfuzijologicznej ustala sie
wediug zakresu I llascl wykaonywanych badan., RCKIK sprawujace
nadzar nad dziatalnos$cia pracowni ma prawo wydawad zalecenia
dot. zwigkszenia obsady personalnej jezell uzna, ze wymaga tego
zakres dziatania/pracowni,

OPINIE PRAWNE RADCY PRAWNEGO KIDL
Grazyna Filipowska-Kejna (WA 1376)
Opinia w sprawie przeprowadzenia konkursu na
podwykonywanie swiadczen zdrowotnych.
Ustawa o $Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkdw NFZ w dziale VI reguluje doktadnie postepowanie ofertowe
i negocjacyjne. Art 133 ustawy zezwala na zlecenie podwykonastwa
swiadczen innym osobom przez zoz podpisujacy umowe z NFZ,
W umowie tej musi by¢ wskazanie, ze takie zlecenie jest zawarte
i okreglenie podwykonawcy. Stosownie do art 150 w/w ustawy
dyrektor Oddzialu NFZ uniewaznia postepowanie w sprawie
podpisania umowy na finansowanie Swiadczeri jezeli kwota
najkorzystniejszej oferty przewyzsza kwote, ktéra NFZ przeznaczyt
na finansowanie swiadczenia danego rodzaju.
Art 153 ustawy reguluje tryb odwotawczy do dyrektora NFZ w kazdej
sprawie dot. kontraktu.
Poniewaz w/g art 1341 art 147 ustawy wszyscy oferenci muszg byé
réwno traktowani a kryteria ocen ofert sq jawne i nie podlegajg
zmianom w toku postepowania - uczestnik konkursu, ktéry ma
watpliwoscl co do prawidtowosci przebiegu konkursu winien zwrécié
sie do dyrektora Oddzialu NFZ wskazujac zarzuty dot tego
postepowania w terminie 7 dni od otrzymania informacji o wyniku
konkursu,
8.07.2005r,

Opinia w sprawie danych dot. prawidiowego wykonywania
Swiadczen diagnostycznych i nadzoru nad §wiadczeniami
zawartych w ofercie konkursowej.

Zgodnie z § 3 ust 1 rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia
£.10.2005r w sprawie ogdlnych warunkéw umdw

oudzielanie $wiadczeri opieki zdrowotne]j /Dz.U nr 197 poz 1643/

- Swiadczeniodawca ponosi odpowiedzialno&é za udzielanie
swiadczen przez podwykonawcdw | odpowiada za szkody, ktdre
w wyniku tego powierzenia podwykonawcy wynikly.

Ponadto § 6 ust 4 rozporzgdzenia ustala, ze Swiadczeniodawca
w czasie wyznaczonym dla udzielania swiadczeri w harmonogramie
pracy nie moze udzielaé éwiadczeruinnego $wiadczeniodawcy.
Jezeli wiec jeden z uczestnikdw postepowania konkursowego
ogtoszonego przez szpital posiada wiasne laboratorium /nzoz/,
a w warunkach konkursu wskazano, ze $wiadczenia majg bycé
wykonywane w pomieszczeniach szpitala to nie ma mozliwosc
pogodzenia funkcjonowania nzoz z praca w laboratorium przez
24 godziny na dobe i to w sytuacji zatrudniania tylko jednego
diagnosty w tym nzoz., Ponadto zgodnie z § 35 ust 1 pkt 5 w/w
rozporzgdzenia - NFZ moze rozwigzaé ze szpitalem urnowy w czesci
dot. finansowania s&wiadczen diagnostycznych jezeli ich
wykonywanie nie odpowiada wymogom okreslonym w odrebnych
przepisach lub umowie. Przepisy ustawy o $wiadczeniach
zdrowotnych w art 133 ustalaja,, ze szpital moze zlecié
wykonywanie &wiadczerh podwykonawcy, ale art. 136 pkt 3
wymagataby w umowie z NFZ szpital wskazat wymagania jakie majg,
spetni¢' podwykonawcy. Postepowanie konkursowe w sprawie
podwykonastwa reguluje art. 35a ustawy o zoz oraz rozporzgdzenie
Ministra Zdrowia z dnia 13.07.1998r /Dz.U nr 93 poz 592/.

Na podstawie w/w przepiséw w pracach komisji konkursowej ma
prawo bra¢ udziat przedstawiciel samorzadu diagnostdw, a nadto
z komisji winna byél wykluczona osoba, ktéra pozostaje z jednym
z uczestnikdw konkursu w stosunku majacym wptyw na zachowanie
bezstronosci cztonka komisii.

4,1.2005 T,

Opinia w sprawie mozliwosci wykonywania zawodu
diagnosty laboratoryjnego poza granicami Polski przez
absolwenta kierunku analityki medycznej.

Art. 7 w zwigzku z art 9 ustawy o diagnostyce laboratoryjnej
wskazuje, ze osoba ktéra ukoriczyta studia na kierunku analityka
medyczna ma prawo uzyskaé stwierdzenie prawa wykonywania
zawodu diagnosty | wpis na liste diagnostéw prowadzonej przez
KRDL. Jezeli po uzyskaniu wpisu zainteresowana osoba podejmie
prace w zawodzie za granicg Polski - nie bedzie to miato zadnego
wptywu na jej uprawnienia pod warunkiem optacania skladek

cztonkowskich na rzecz KRDL.

Jezeli jednak nie bedzie za granica wykonywac zawodu diagnosty to
po uptywie pieciu lat od uzyskania prawa gdy zechce ten zawéd
wykonywacé w Polsce bedzie musiata zgodnie z art 14 ust 1 ustawy
o diagnostyce odby¢ przeszkolenie okreslone przez KRDL. Brak
przeszkolenia stanowié bedzie przeszkode w podjeciu wykonywania
zawodu diagnosty a podjecie takie wbrew przepisom podega
sankcjom dyscyplinarnym w/g art 56 ustawy o diagnostyce i moze
prowadzi¢ az do pozbawienia prawa wykonywania zawodu
diagnosty.

15.11,2005

Opinia W sprawie obowiazku optacania sktadki
czlonkowskiej i zwolnienia od tego obowiazku.
Zgodnie z § 1 uchwaly nr 62/2004 KRDL z dnia 17.12.2004r
W sprawie zawieszenia obowigzku ptatnosci sktadki czlonkowskiej
diagnosta, ktéry utracit prace i przedtozyt zaswiadczenie
potwierdzajacy ten fakt oraz dowdd wpisu na liste bezrobotnych
moze ubiegal sie o zawieszenie obowigzku optacania sktadki
cztonkowskiej na rzecz KRDL. Tych uprawnief nie ma osoba, ktéra
sama rozwigzata umowe o prace. Jest ona nadal zobowigzana do
optacania sktadki a jednoczesnie winna pamietaé, ze po uptywie lat
od dnia zaprzestania wykonywania zawodu bedzie zobowigzana do
odbycia przeszkolenia okreslonego przez KRDL.

2.12,2005

Opinia w sprawie dyzuréow tzw ..pod telefonem”,
Zgodnie z art 32k ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej osoby
wykonujgce zawdd medyczny | posiadajgce wyzsze wyksztatcenie
mogg, zostaé zobowigzane do pozostawania poza zaktadem w
gotowoscl do udzielania swiadczerh medycznych. Za kazdg, godzine
pozostawania w gotowosci do udzielania $wiadczeri zdrowotnych
przystuguje pracownikowi wynagrodzenie w wysokosci 50% stawki
godzinowe]j wynagrodzenia zasadniczego liczone wedtug art 32j ust
6 ustawy o zoz.

14.12.2005

Opinia W sprawie zawieszenia poboru skiadki osobie
przebywajacej na urlopie wychowawczym
Zgodnie z § 1 ust 2 uchwaty KRDL z dnia 17.12.2004r w sprawie
zawieszenia obowigzku ptatnosci sktadki cztonkowskiej diagnosta,
ktéry przedtozy dokument potwierdzajacy przebywanie na urlopie
wychowawczyni ma prawo uzyskaé zwolnienie z ptatnoéci sktadki.
Zainteresowana ztozyta wniosek juz po zakoriczeniu urlopu
wychowawczego, na ktérym przebywata od dnia 5.04.2003r. Nie ma
wiec podstaw do zwolnienia z optacania sktadki za caty okres urlopu



a jedynie za czas od wejscia w 2ycie wspomnianej uchwaty KRDL tj
od dnia 18.12.2004r do dnia zakoriczenia urlopu.
14.12.2005r

Opinia W sprawie wykonywania zawodu na podstawie
umowy o wolontariat.

Ustawa o diagnostyce laboratoryjnej nie ustala formy wykonywania
zawodu, wskazuje jedynie iz diagnosta wykonuje zawdd
w laboratorium diagnostycznym. Umowy laczqce diagnoste
z laboratorium moga wiec byé umowami o prace, umowami zlecenia
lub umowami o wolontariat. Dla uznania, ze diagnosta wykonuje
zawdd jest decydujgcym jedynie zakres wykonywanych czynnosci,
miejsce ich wykonywania i okres trwania umowy.,
Okres trwania umowy powinien obejmowaé co najmniej trzy
miesigce gdyz taki okres KRDL ustalita dla obowigzkowego
przeszkolenia, ktére musi odbyé diagnosta po piecicletniej przerwie
wwykonywaniu zawodu. Jezeli wiec zainteresowana posiada wpis na
liste diagnostéw i podjeta sie wykonywaé zawdd w laboratorium na
podstawie umowy o wolontariat, trwajacy ponad trzy miesigce nie
musi sie obawiac przerwy w wykonywaniu zawodu,
14,12.2005r

Opinia w sprawie wprowadzenia w 2oz pracy w systemie
Zmianowym,

Przepisy ustawy o zoz w art 32 | przewidujg zatrudnianie
pracownikéw medycznych w systemie pracy zmianowe]j. Praca ta
szczeqgdlnie w zoz $wiadczgcych catodobowo swiadczenia medyczne
w systemie catodobowym jest jak najbardziej zgodna z prawem.
Poza systemem zmianowym dyrekcja zoz moze jeszcze dodatkowo
zobowigzaé zgodnie z art 32j-k ustawy o zoz pracownika
medycznego posiadajgcego wyzsze wyksztatcenie do petnienia
dyzuru medycznego lub do pozostawania w gotowosc do
wykonywania &wiadczeri zdrowotnych niezaleznie od jego
podstawowego czasu pracy ustalonego zaréwno w systemie
dziennym jak i w systemie zmianowym.
Wprowadzenie systemu zmianowego wymaga jednak w stosunku do
0séb zatrudnionych dotychczas w systemie dziennym dokonania
wypowiedzenia zmieniajgcego umowy o prace, w ftrybie art 42
Kodeksu pracy oraz wprowadzenia zasad systemu zmianowego do
regulaminu pracy. Czynnosci zmiany warunkdw pracy nie mozna
dokonywac bez pominigcia przepiséw Kodeksu pracy.
15.12.2005

Opinia w sprawie pobierania od dzieci krwi zylnej do
badarn.

Zgodnie z rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 3.11.2004r
w sprawie wykazu zabiegdw i czynnosci polegajacych na pobraniu od
pacjenta materiatu do badar /Dz.U nr 247 poz 2481/ uprawnionym
do pobierania materiatéw wszystkich jest lekarz posiadajgcy
specjalizacje w dziedzinie przydatnej w diagnostyce laboratoryjnej.
Ponadto do pobierania krwi zylnej i krwi wtosniczkowej bez wzgledu
na wiek pacjenta uprawnieni sg: diagnosta laboratoryjny, osoba
posiadajgca licencjat z analityki medycznej, technik analityki
medycznej oraz na podstawie odrebnych przepiséw pielegniarka
posiadajgca ukoriczony kurs specjalistyczny.

20,12.2005r

Opinia w sprawie obowiazku posiadania prawa

wykonywania zawodu diagnosty laboratoryjnego.
Na podstawie art 7 w zwigzku z art 9 i art 10 ustawy o diagnostyce
laboratoryjneji rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 16.07.2004r
w sprawie wzoru dokumentu prawo wykonywania zawodu diagnosty
laboratoryjnego /Dz.U nr 182 poz 1885/ jedynie dokument
odpowiadajgcy wymogom okreslonym w rozporzgdzeniu Ministra
Zdrowia legitymuje diagnoste do wykonywania zawodu.
Wydawane przed wejsciem w Zycie w/w rozporzadzenia
zaswiadczenia o wpisie na liste diagnostéw nie mogg by¢ traktowane
jako réwnowazne z prawem wykonywania zawodu gdyz art 10 ust |
ustawy o diagnostyce wyraznie stanowi, Ze tylko stwierdzenie prawa
wykonywania zawodu jest podstawg dokonania wpisu na liste
diagnostéw. Wczesniej KRDL nie moglta wydawaé prawa
wykonywania zawodu gdyz nie bylo przepiséw wykonawczych do
ustawy w zakresie wzoru dokumentu. Od chwili wejscia w zyhcie
rozporzgdzenia uprzednio wydane zaswiadczenia nie sg
dokumentem potwierdzajacym prawo wykonywania zawodu i
potwierdzajg, tylko wpis na liste diagnostéw z obowigzkiem
uzyskania stwierdzenia prawa wykonywania zawodu, gdyz nr tego
prawa zgodnie z art 8 ust 2 pkt 4 ustawy o diagnostyce musi byé
wpisany do osobistej ewidenc]i diagnosty.
27.12.2005r

Notatka dotycz. ceny badan w PZ0OZ i NZ0Z
marzec 2006 r.

Cbecnie w Polsce zachodzg istotne zmiany dotyczace
sektora ochrony zdrowia, zwigzane z jednej strony
z postepermn wiedzy medycznej, rozwojem | dostepern do
nowych technologli, w tym aparatury diagnostycznej oraz
wzrostem oczekiwar\ pacjentow | ptatnika w stosunku do
jakosgcl oferowanych ustug medycznych, a z drugiej strony
z konlecznoscig ograniczania kosztow leczenia, zwigzang ze
staba kondycjg finansowag Paristwa.

Podobnie jak w kazdej innej dziedzinie medycyny,
podstawowe znaczenie ma tu Iinformacja dotyczaca
kalkulaciji kosztow badary diagnostycznych, w tym badan
laboratoryjnych i proba odpowliedzi napytania:

- jak ksztattujg sie ceny badan laboratoryjnych w
Publicznych | Niepublicznych Zaktadach Opieki Zdrowotnej
w Polsce?

- jak monitorowac jakosé wykonywanych procedur
diagnostycznych | jak eliminowa¢ ryzyko uzyskania
niewiarygodnego wyniku, nle zwiekszajgc kosztow
badania?

Przedstawiamy Paristwu ponizej analize pordwnawczg,
cen ustug laboratoryjnych wybranych parametrow
wykonywanych w 28 placowkach PZOZ | 24 placéwkach
NZQZ, ktéra zostat przygotowana przez Anne Urbaniak
i Tomasza Sadowskiego.

Wstepna analiza danych wskazuje, ze optymalizacja

kosztéw jest nierozerwalnie zwigzana z organizacyjng
strukturg | wielkoscig laboratorium. Laboratoria szpitalne,
w wiekszosci w publicznych Z0Z-ach, wykonujgnajczesciej
wieksza ilogé okreslonych badan, a ponadto duzg ilogci tych
badarn wykonujg w systemie ,Cito”, co teoretycznie
znacznie zwieksza koszt wykonania ustugi (badania
pojedyncze, anie w serli ).
Laboratoria prywatne wykonujg nieco szerszy panel badanr
diagnostycznych, zwiekszony o badania genetyczne. Jak
wida¢ w przedstawionym materiale, koszty duzej ilosci
badar\ laboratoryjnych sg wieksze w niepublicznych 202-
ach , pomimo, ze czesto dla potrzeb profilaktycznych
metody oznaczen z ilogciowych zamienione sg na tu na
jakosciowe, co powinno obnizat, a nie zwiekszac koszt
badania. Nie liczac ok. 50 parametrow, ktorych nie mozna
poréwnaé w obu grupach, ceny poszczegolnych
parametréw wykonywane w niepublicznych Z0Z-ach sg w
41% przypadkow, tji. w 137 badaniach, wyZzsze niz w
placéwkach publicznych. Poréwnywalne ceny w publicznych
i niepublicznych Z0Z-ach dotyczg tylko 8,8%
przedstawionych badary, tj. 28 parametrow, Ok, 10
parametrow oznaczanych w grupie NZOZ-6w posiada ceny
2-3 krotnie wyzsze niz w placdwkach PZOZ-ow.

Ta krotka ocena ma na celu wywotanie szerszej dyskusi
w grodowisku, ktéra pomoze by¢ moze odpowledzie¢ na
nastepujace pytania:
- Jakie kryteria jakosci powinny byé¢ spetnione przed
ustaleniemn cen poszczegolnych badan, szczegolnie
w odniesieniu do problemoéw etapu przedanalitycznego,
takich jak:
- przygotowanie pacjenta i sposéb pobrania materiatuy,
- transport materiatu i jego przechowywanie,
jakos¢ stosowanych analizatorow,
i materiatow kontrolnych,
- szkolenia personelu laboratoryjnego oraz oséb zlecajacych
i pobierajacych materiat do badan,
- nadzér techniczny nad aparatami | merytoryczny nad
wynikami badar (pod kontrolg oséb merytorycznie do tego
przygotowanych)?
- Kto | w jakim zakresle powinien odpowiada¢ za tak
rozumiang jakos¢ wynikow badary laboratoryjnych, ktéra
czesto jest nierozerwalnie zwigzana z kosztami ich
wykonania?

odczynnikow



