
Nazwa projektu 

Rozporządzenie Ministra Zdrowia w sprawie wzorów dokumentów: 

Prawo wykonywania zawodu lekarza, Prawo wykonywania zawodu 

lekarza dentysty  

Ministerstwo wiodące i ministerstwa współpracujące  

Ministerstwo Zdrowia  

 

Osoba odpowiedzialna za projekt w randze Ministra, Sekretarza 

Stanu lub Podsekretarza Stanu 

Pan Marek Kos – Podsekretarz Stanu  

Kontakt do opiekuna merytorycznego projektu 

Pani  Edyta Gadomska Zastępca Dyrektora Departamentu Rozwoju 

Kadr Medycznych, telefon: 22 63-49-858,  

e-mail: e.gadomska@mz.gov.pl  

Data sporządzenia 

15 marca 2024 r. 

 

Źródło: 

art. 7e ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o 

zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z 

2023 r. poz. 1516, z późn. zm.)  

 

Nr w Wykazie prac legislacyjnych Ministra 

Zdrowia: 

MZ 1642 

OCENA SKUTKÓW REGULACJI 

1. Jaki problem jest rozwiązywany? 

Wejście w życie ustawy z dnia 26 maja 2023 r. o aplikacji mObywatel (Dz. U. poz. 1234) wprowadzającej przepisy 

dotyczące określenia dokumentów mobilnych powoduje konieczność uzupełnienia przepisów dotyczących dokumentów: 

„Prawo wykonywania zawodu lekarza” (PWZL) oraz „Prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty” (PWZLD). W 

rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia z dnia 17 grudnia 2021 r. w sprawie wzorów dokumentów: Prawo wykonywania 

zawodu lekarza, Prawo wykonywania zawodu lekarza dentysty (Dz. .U. poz. 2374) brak jest przepisów określających 

wzory dla tych dokumentów w postaci dokumentów mobilnych. Powszechna dostępność do systemów 

teleinformatycznych stwarza obecnie możliwość przedstawiania danych zawartych w dokumentach PWZL i PWZLD na 

urządzeniach mobilnych bez konieczności używania wersji papierowej lub karty identyfikacyjnej. 

2. Rekomendowane rozwiązanie, w tym planowane narzędzia interwencji, i oczekiwany efekt 

Projektowane rozporządzenie określa wzory dokumentów: PWZL i PWZLD na czas nieokreślony oraz na czas określony 

udostępnianych w postaci dokumentu mobilnego obsługiwanego przy użyciu aplikacji mObywatel. W zakresie 

dotyczącym PWZL i PWZLD w postaci kart poliwęglanowych przepisy rozporządzenia pozostają niezmienione w 

stosunku do obowiązujących. 

Dokumenty mobilne PWZL i PWZLD będą zawierały dane pochodzące z Centralnego Rejestru Lekarzy i Lekarzy 

Dentystów Rzeczypospolitej Polskiej prowadzonego przez Naczelną Radę Lekarską. Spodziewanym efektem 

wprowadzenia tych regulacji będzie zapewnienie szybkiego dostępu elektronicznego do danych lekarza zawartych na 

mobilnym PWZL i danych lekarza dentysty zawartych na mobilnym PWZLD, bez konieczności noszenia przy sobie 

karty identyfikacyjnej lub wersji papierowej dokumentu PWZL i PWZLD oraz w przypadku oczekiwania na wymianę 

tych dokumentów w sytuacji zmiany danych zawartych w wyżej wskazanym rejestrze.  

3. Jak problem został rozwiązany w innych krajach, w szczególności krajach członkowskich OECD/UE?  

Brak danych. 

4. Podmioty, na które oddziałuje projekt 

Grupa Wielkość Źródło danych  Oddziaływanie 

Naczelna Rada Lekarska 

(NRL) i okręgowe rady 

lekarskie 

24 NRL administrowanie danymi 

osobowymi PWZL i PWZLD 

zamieszczonymi w Centralnym 

Rejestrze Lekarzy i Lekarzy 

Dentystów Rzeczypospolitej 

Polskiej oraz współdziałanie z 

platformą mObywatel 

lekarze i lekarze dentyści 

posiadający odpowiednio 

PWZL i PWZLD  

188 864 Centralny Rejestr Lekarzy i 

Lekarzy Dentystów RP 

lekarze i lekarze dentyści 

uzyskają dostęp do 

dokumentów PWZL i PWZLD  

udostępnianych w postaci 

mobilnej 

Ministerstwo Cyfryzacji 1 dana powszechnie znana przygotowanie i obsługa 

aplikacji informatycznej dla 

wdrożenia mobilnego PWZL i 

PWZLD 

5. Informacje na temat zakresu, czasu trwania i podsumowanie wyników konsultacji 

mailto:e.gadomska@mz.gov.pl
https://sip.lex.pl/#/act/17727643/2746556?cm=UIREST
https://sip.lex.pl/#/act/17727643/2746556?cm=UIREST


Projekt rozporządzenia był przedmiotem prekonsultacji i uzgodnień z Naczelną Radą Lekarską oraz Ministerstwem 

Cyfryzacji. Projekt rozporządzenia zostanie skierowany do konsultacji publicznych i opiniowania na okres 14 dni. Projekt 

rozporządzenia zostanie skierowany do:  

1) Naczelnej Rady Lekarskiej; 

2) Krajowej Rady Diagnostów Laboratoryjnych; 

3) Naczelnej Rady Aptekarskiej; 

4) Naczelnej Rady Pielęgniarek i Położnych; 

5) Krajowej Rady Fizjoterapeutów; 

6) Centrum Egzaminów Medycznych;  

7) Centrum Medycznego Kształcenia Podyplomowego;  

8) Federacji Związków Zawodowych Pracowników Ochrony Zdrowia i Pomocy Społecznej;  

9) Federacji Związków Pracodawców Ochrony Zdrowia „Porozumienie Zielonogórskie”;  

10) Federacji Związków Pracodawców Zakładów Opieki Zdrowotnej;  

11) Forum Związków Zawodowych;  

12) Komisji Krajowej NSZZ „Solidarność”;  

13) Krajowego Sekretariatu Ochrony Zdrowia NSZZ „Solidarność 80”; 

14) Pracodawców Rzeczypospolitej Polskiej;  

15) Konfederacji „Lewiatan”; 

16) Ogólnopolskiego Porozumienia Związków Zawodowych;  

17) Ogólnopolskiego Związku Zawodowego Lekarzy;  

18) Porozumienia Rezydentów Ogólnopolskiego Związku Zawodowego Lekarzy; 

19) Stowarzyszenia Menedżerów Opieki Zdrowotnej; 

20) Związku Rzemiosła Polskiego; 

21) Związku Pracodawców - Business Centre Club;  

22) Związku Przedsiębiorców i Pracodawców; 

23) Federacji Przedsiębiorców Polskich;  

24) Związku Województw Rzeczypospolitej Polskiej; 

25) Związku Powiatów Polskich; 

26) Wielkopolskiego Związku Pracodawców Ochrony Zdrowia; 

27) Związku Pracodawców Służby Zdrowia Ministerstwa Spraw Wewnętrznych i Administracji; 

28) Związku Pracodawców Niepublicznej Opieki Zdrowotnej;  

29) Polskiego Stowarzyszenia Dyrektorów Szpitali;  

30) Rady Dialogu Społecznego;  

31) Parlamentu Studentów Rzeczypospolitej Polskiej;  

32) Europejskiego Stowarzyszenia Studentów Medycyny;  

33) Międzynarodowego Stowarzyszenia Studentów Medycyny IFMSA-Poland;  

34) Polskiego Towarzystwa Studentów Stomatologii; 

35) Polskiego Towarzystwa Stomatologicznego; 

36) Polskiego Towarzystwa Prawa Medycznego; 

37) Prokuratorii Generalnej Rzeczypospolitej Polskiej; 

38) Prezesa Urzędu Ochrony Konkurencji i Konsumentów; 

39) konsultantów krajowych w lekarskich i lekarsko-dentystycznych w poszczególnych dziedzinach medycyny.  

Skrócenie terminu konsultacji publicznych wynika z konieczności pilnego określenia wzorów dokumentów PWZL i 

PWZLD w postaci dokumentów mobilnych w związku z uzgodnieniami dokonanymi z Naczelną Radą Lekarską oraz z 

uzgodnieniami dokonanymi z Ministerstwem Cyfryzacji, które przygotowało aplikację informatyczną do jego pilnego 

wdrożenia. Dokumenty mobilne stanowią odwzorowanie elektroniczne treści danych zawartych w obowiązujących 

dokumentach PWZL oraz PWZLD w postaci karty poliwęglanowej.    

Zgodnie z art. 5 ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o działalności lobbingowej w procesie stanowienia prawa (Dz. U. z 2017 r. 

poz. 248) projekt rozporządzenia został udostępniony w Biuletynie Informacji Publicznej Ministra Zdrowia, oraz 

zgodnie z § 52 ust. 1 uchwały nr 190 Rady Ministrów z dnia 29 października 2013 r. – Regulamin pracy Rady Ministrów 

(M.P. z 2022 r. poz. 348) został również udostępniony w Biuletynie Informacji Publicznej Rządowego Centrum Legislacji.  

Wyniki konsultacji publicznych i opiniowania zostaną omówione w raporcie dołączonym do Oceny Skutków Regulacji. 

6.  Wpływ na sektor finansów publicznych 

(ceny stałe z …… r.) Skutki w okresie 10 lat od wejścia w życie zmian [mln zł] 

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Łącznie (0-10) 

Dochody ogółem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0  0 

budżet państwa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0  0 

JST 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0  0 

pozostałe jednostki (oddzielnie) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0  0 



Wydatki ogółem  0 0 0 0 0 0 0 0 0 0  0 

budżet państwa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0  0 

JST 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0  0 

pozostałe jednostki (oddzielnie) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0  0 

Saldo ogółem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0  0 

budżet państwa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0  0 

JST 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0  0 

pozostałe jednostki (oddzielnie) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0  0 

Źródła finansowania  

Projektowane rozporządzenie nie wywołuje skutków finansowych dla budżetu państwa ani dla 

jednostek samorządu terytorialnego. 

 

Dodatkowe 

informacje, w tym 

wskazanie źródeł 

danych i przyjętych do 

obliczeń założeń 

Projektowane przepisy nie będą miały wpływu na sektor finansów publicznych. 

 

 

 

7. Wpływ na konkurencyjność gospodarki i przedsiębiorczość, w tym funkcjonowanie przedsiębiorców oraz na 

rodzinę, obywateli i gospodarstwa domowe  

Skutki 

Czas w latach od wejścia w życie zmian 0 1 2 3 5 10 Łącznie (0-

10) 

W ujęciu 

pieniężnym 

(w mln zł,  

ceny stałe z 

…… r.) 

duże przedsiębiorstwa        

sektor mikro-, małych i 

średnich 

przedsiębiorstw 

       

rodzina, obywatele 

oraz gospodarstwa 

domowe 

       

(dodaj/usuń)        

W ujęciu 

niepieniężnym 

duże przedsiębiorstwa Przedmiotowa regulacja nie będzie miała wpływu na działalność dużych 

przedsiębiorstw. 

sektor mikro-, małych i 

średnich 

przedsiębiorstw 

Przedmiotowa regulacja nie będzie miała wpływu na działalność 

mikroprzedsiębiorców oraz małych i średnich przedsiębiorców. 

rodzina, obywatele 

oraz gospodarstwa 

domowe,  

Przedmiotowa regulacja nie będzie miała wpływu na rodzinę, obywateli oraz 
gospodarstwa domowe. 

 

 osoby starsze i 

niepełnosprawne  

Przedmiotowa regulacja nie będzie miała wpływu na osoby starsze i 

niepełnosprawne. 

Niemierzalne (dodaj/usuń)  

(dodaj/usuń)  

Dodatkowe 

informacje, w tym 

wskazanie źródeł 

danych i przyjętych do 

obliczeń założeń  

 

8.  Zmiana obciążeń regulacyjnych (w tym obowiązków informacyjnych) wynikających z projektu 

 nie dotyczy 

Wprowadzane są obciążenia poza bezwzględnie 

wymaganymi przez UE (szczegóły w odwróconej 

tabeli zgodności). 

 tak 

 nie 

 nie dotyczy 



 zmniejszenie liczby dokumentów  

 zmniejszenie liczby procedur 

 skrócenie czasu na załatwienie sprawy 

 inne:       

 zwiększenie liczby dokumentów 

 zwiększenie liczby procedur 

 wydłużenie czasu na załatwienie sprawy 

 inne:       

 

Wprowadzane obciążenia są przystosowane do ich 

elektronizacji.  

 tak 

 nie 

 nie dotyczy 

Komentarz: Przewiduje się, że projektowane rozporządzenie usprawni za pomocą urządzeń mobilnych legitymowanie się 

dokumentami PWZD oraz PWZDL udostępnionymi w aplikacji mobilnej.  

9. Wpływ na rynek pracy  

Rozporządzenie nie będzie miało wpływu na rynek pracy. 

10. Wpływ na pozostałe obszary 

 

 środowisko naturalne 

 sytuacja i rozwój regionalny 

 sądy powszechne, administracyjne 

lub wojskowe 

 

 demografia 

 mienie państwowe 

 inne:       

 

 informatyzacja 

 zdrowie 

Omówienie wpływu 

Projektowane rozporządzenie nie będzie miało bezpośredniego wpływu na ochronę zdrowia. 

Mobilne dokumenty PWZL i PWZLD będą potwierdzeniem, że dana osoba posiada właściwe 

kwalifikacje zawodowe lekarza lub lekarza dentysty oraz będą prezentować dane zawarte w 

dokumentach PWZL i PWZLD na urządzeniach mobilnych bez konieczności używania wersji 

papierowej lub karty identyfikacyjnej. 

11. Planowane wykonanie przepisów aktu prawnego 

Proponuje się, aby przepisy rozporządzenia weszły w życie z dniem  następującym  po dniu ogłoszenia, z wyjątkiem § 2 ust. 

2 oraz § 3 ust. 2 i 3, które wejdą w życie z dniem określonym w komunikacie ministra właściwego do spraw informatyzacji 

wydanym w porozumieniu z ministrem właściwym do spraw zdrowia na podstawie art. 76 ust. 1 ustawy z dnia 26 maja 

2023 r. o aplikacji mObywatel. Wskazany termin wejścia w życie projektowanego rozporządzenia podyktowany jest pilną 

potrzebą wydania rozporządzenia, w związku z koniecznością zapewnienia ciągłości funkcjonowania przepisów 

dotyczących dokumentów PWZL oraz PWZLD w formie karty poliwęglanowej i dostosowaniem przepisów rozporządzenia 

do ustawy z dnia 26 maja 2023 r. o aplikacji mObywatel oraz przygotowaniem  aplikacji elektronicznej przez Ministerstwo 

Cyfryzacji do jego pilnego wdrożenia. 

12.  W jaki sposób i kiedy nastąpi ewaluacja efektów projektu oraz jakie mierniki zostaną zastosowane? 

Nie dotyczy. 

13. Załączniki (istotne dokumenty źródłowe, badania, analizy itp.)  

Brak. 

 

 


