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Na podstawie art. 30c ustawy z dnia 27 lipca
2001 r. o diagnostyce laboratoryjnej (Dz. U. z 2004 r.
Nr 144, poz. 1529, z 2005 r. Nr 119, poz. 1015 oraz
z 2006 r. Nr 117, poz. 790) zarzàdza si´, co nast´puje:

§ 1. W rozporzàdzeniu Ministra Zdrowia z dnia
16 kwietnia 2004 r. w sprawie specjalizacji i uzyskiwa-
nia tytu∏u specjalisty przez diagnostów laboratoryj-
nych (Dz. U. Nr 126, poz. 1319 oraz z 2006 r. Nr 109,
poz. 754) wprowadza si´ nast´pujàce zmiany:

1) w § 2 w ust. 1 w pkt 12 kropk´ zast´puje si´ Êred-
nikiem i dodaje si´ pkt 13 w brzmieniu:

„13) laboratoryjna diagnostyka sàdowa — 2 lata.”;

2) w § 3 w ust. 2 w pkt 9 lit. b otrzymuje brzmienie:

„b) bazy dydaktycznej do realizacji programu kur-
sów, podstawowego sta˝u specjalizacyjnego
i sta˝y kierunkowych, a w przypadku specjali-
zacji ze zdrowia publicznego lub zdrowia Êro-
dowiskowego — okreÊlenie oÊrodków kszta∏-
cenia diagnostów laboratoryjnych w zakresie
zdrowia publicznego i zdrowia Êrodowiskowe-
go,”;

3) w § 7 dodaje si´ ust. 6 i 7 w brzmieniu: 

„6. Konsultant wojewódzki w∏aÊciwy dla danej
dziedziny opracowuje wykaz podmiotów,
w których mo˝e byç realizowany podstawowy
sta˝ specjalizacyjny, spe∏niajàcych standardy
kszta∏cenia okreÊlone w programie specjaliza-
cji, o których mowa w § 3 ust. 2 pkt 9 lit. b. Wy-
kaz podmiotów konsultant wojewódzki przeka-
zuje do oÊrodka wojewódzkiego co najmniej
dwa razy w roku wed∏ug stanu na dzieƒ
1 kwietnia i 1 paêdziernika.

7. Wykaz, o którym mowa w ust. 6, podaje do
publicznej wiadomoÊci oÊrodek wojewódzki.”; 

4) § 23 otrzymuje brzmienie:

„§ 23. 1. Specjalizacja koƒczy si´ z∏o˝eniem Paƒ-
stwowego Egzaminu Specjalizacyjnego
Diagnostów Laboratoryjnych, zwanego
dalej „PESDL”.

2. Do PESDL mo˝e byç dopuszczona osoba,
która zrealizowa∏a i zaliczy∏a program
specjalizacji oraz z∏o˝y∏a do oÊrodka wo-
jewódzkiego:

1) wniosek o dopuszczenie do PESDL; 

2) kart´ specjalizacji;

3) dokument potwierdzajàcy wniesienie
na konto Centrum Egzaminów Me-
dycznych, zwanego dalej „CEM”, op∏a-
ty za PESDL.

3. Wniosek, o którym mowa w ust. 2 pkt 1,
zawiera nast´pujàce dane:

1) imi´ i nazwisko;

2) dat´ i miejsce urodzenia;

3) numer PESEL, a w przypadku braku
numeru PESEL — nazw´ i numer do-
kumentu potwierdzajàcego to˝sa-
moÊç;

4) miejsce zamieszkania; 

5) adres do korespondencji i numer te-
lefonu;

6) miejsce pracy;

7) nazw´, adres i kierunek ukoƒczonej
szko∏y wy˝szej;

8) dat´ wydania i numer dyplomu szko-
∏y wy˝szej; 

9) numer wpisu na list´ diagnostów la-
boratoryjnych;

10) nazw´ odbywanej specjalizacji;

11) nazw´ i adres jednostki szkolàcej,
w której by∏a odbywana specjalizacja;

12) imi´ i nazwisko kierownika specjaliza-
cji;

13) adres do korespondencji kierownika
specjalizacji;

14) informacje o skróceniu albo przed∏u-
˝eniu specjalizacji;

15) wskazanie cz´Êci PESDL, do której za-
mierza przystàpiç diagnosta laborato-
ryjny.

4. Formularz wniosku, o którym mowa
w ust. 2 pkt 1, jest generowany elektro-
nicznie i pobierany na stronie interneto-
wej CEM. CEM potwierdza elektronicznie
zapisanie zg∏oszonych danych. Diagno-
sta laboratoryjny po wype∏nieniu formu-
larza i jego wydrukowaniu sk∏ada wnio-
sek podpisany w∏asnor´cznie do w∏aÊci-
wego oÊrodka wojewódzkiego.

5. Dokumenty, o których mowa w ust. 2,
sk∏ada si´ w terminie do dnia 15 lipca
ka˝dego roku dla sesji jesiennej albo do
dnia 15 stycznia ka˝dego roku dla sesji
wiosennej, w terminie nie d∏u˝szym ni˝
12 miesi´cy od dnia zaliczenia specjaliza-
cji przez kierownika specjalizacji.
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ROZPORZÑDZENIE MINISTRA ZDROWIA1)

z dnia 1 kwietnia 2009 r.

zmieniajàce rozporzàdzenie w sprawie specjalizacji i uzyskiwania tytu∏u specjalisty
przez diagnostów laboratoryjnych

———————
1) Minister Zdrowia kieruje dzia∏em administracji rzàdowej

— zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzàdzenia Preze-
sa Rady Ministrów z dnia 16 listopada 2007 r. w sprawie
szczegó∏owego zakresu dzia∏ania Ministra Zdrowia (Dz. U.
Nr 216, poz. 1607).
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6. OÊrodek wojewódzki po stwierdzeniu, ˝e
dokumenty, o których mowa w ust. 2,
spe∏niajà warunki formalne, przekazuje je
do CEM w ciàgu 14 dni od ostatecznego
terminu sk∏adania tych dokumentów.”;

5) § 24 otrzymuje brzmienie:

„§ 24. 1. PESDL dla ka˝dej dziedziny organizuje
CEM.

2. Dyrektor CEM ustala wysokoÊç op∏aty za
PESDL, uwzgl´dniajàc w szczególnoÊci
wydatki zwiàzane z przeprowadzeniem
i obs∏ugà administracyjnà PESDL.

3. WysokoÊç op∏aty za PESDL Dyrektor
CEM podaje do publicznej wiadomoÊci
na stronie internetowej CEM.

4. W razie nieprzystàpienia w wyznaczo-
nym terminie do PESDL, CEM dokona
zwrotu op∏aty, o której mowa w ust. 2, je-
˝eli zostanie z∏o˝one do CEM pismo za-
wierajàce: oÊwiadczenie o nieprzystàpie-
niu do PESDL i podanie o dokonanie
zwrotu op∏aty oraz przekazanie jej na
wskazany w nim numer rachunku banko-
wego.

5. Zwrot op∏aty za PESDL nastàpi, je˝eli pi-
smo, o którym mowa w ust. 4, zostanie
z∏o˝one nie póêniej ni˝ na 30 dni przed
rozpocz´ciem sesji egzaminacyjnej,
w której diagnosta laboratoryjny mia∏
przystàpiç do PESDL.

6. Zwrot op∏aty za PESDL nastàpi na rachu-
nek bankowy, o którym mowa w ust. 4,
w terminie 30 dni od dnia otrzymania pi-
sma, o którym mowa w ust. 4.”;

6) § 25 otrzymuje brzmienie: 

„§ 25. 1. PESDL jest przeprowadzany przez Paƒ-
stwowà Komisj´ Egzaminacyjnà, zwanà
dalej „PKE”.

2. Przewodniczàcego PKE i jej cz∏onków po-
wo∏uje i odwo∏uje Dyrektor CEM.

3. Przewodniczàcy PKE i jej cz∏onkowie po-
winni posiadaç tytu∏ specjalisty w danej
dziedzinie lub w dziedzinach pokrew-
nych, je˝eli w danej dziedzinie nie ma
osób posiadajàcych tytu∏ specjalisty.

4. Dyrektor CEM powo∏uje na Przewodni-
czàcego PKE konsultanta krajowego
w danej dziedzinie lub w dziedzinie po-
krewnej, je˝eli w danej dziedzinie nie ma
powo∏anego konsultanta krajowego. Je-
˝eli konsultant krajowy nie mo˝e uczest-
niczyç w PESDL, deleguje na swoje miej-
sce w∏aÊciwego dla danej specjalizacji
konsultanta wojewódzkiego.

5. Dyrektor CEM powo∏uje cz∏onków PKE
spoÊród kandydatów spe∏niajàcych wy-
magania okreÊlone w ust. 3, wskazanych
przez:

1) Krajowà Rad´ Diagnostów Laborato-
ryjnych;

2) towarzystwa naukowe w∏aÊciwe dla
danej specjalnoÊci;

3) konsultanta krajowego w danej dzie-
dzinie lub w dziedzinie pokrewnej, je-
˝eli w danej dziedzinie nie ma powo∏a-
nego konsultanta.

6. Cz∏onkostwo w PKE wygasa w przypadku
Êmierci cz∏onka PKE.

7. Dyrektor CEM odwo∏uje cz∏onka PKE
w szczególnoÊci w przypadku:

1) z∏o˝enia rezygnacji; 

2) choroby trwale uniemo˝liwiajàcej spra-
wowanie przez niego funkcji cz∏onka
PKE;

3) niewykonywania albo nienale˝ytego
wykonywania obowiàzków;

4) skazania prawomocnym wyrokiem sà-
du za umyÊlne przest´pstwo lub prze-
st´pstwo skarbowe Êcigane z oskar˝e-
nia publicznego.

8. Dyrektor CEM mo˝e odwo∏aç cz∏onka
PKE w wypadku wszcz´cia przeciwko nie-
mu post´powania karnego w zwiàzku
z podejrzeniem o pope∏nienie przez nie-
go umyÊlnego przest´pstwa lub prze-
st´pstwa skarbowego Êciganego z oskar-
˝enia publicznego.

9. WygaÊni´cie cz∏onkostwa albo odwo∏a-
nie cz∏onka ze sk∏adu PKE w czasie trwa-
nia sesji egzaminacyjnej nie wstrzymuje
prac PKE.

10. W zale˝noÊci od liczby diagnostów labo-
ratoryjnych przyst´pujàcych do PESDL
egzamin przeprowadza PKE albo wydzie-
lone z jej sk∏adu co najmniej 3-osobowe
zespo∏y egzaminacyjne.

11. Do zespo∏ów egzaminacyjnych stosuje
si´ odpowiednio ust. 2, 3 i 5—9.

12. W przeprowadzeniu PESDL nie mo˝e
braç udzia∏u osoba, która jest ma∏˝on-
kiem, krewnym albo powinowatym do
drugiego stopnia w∏àcznie diagnosty la-
boratoryjnego, który sk∏ada PESDL. 

13. Przewodniczàcy oraz pozostali cz∏onko-
wie PKE albo zespo∏u przeprowadzajàce-
go dany PESDL sk∏adajà Dyrektorowi
CEM oÊwiadczenie na piÊmie o okolicz-
noÊci wskazanej w ust. 12.

14. W czasie sk∏adania cz´Êci ustnej lub prak-
tycznej PESDL mo˝e byç obecny w cha-
rakterze obserwatora kierownik specjali-
zacji osoby zdajàcej PESDL.”;

7) § 26 otrzymuje brzmienie:

„§ 26. 1. PKE w∏aÊciwa dla danej dziedziny roz-
strzyga o dopuszczeniu diagnosty labora-
toryjnego, o którym mowa w § 23 ust. 2,
do PESDL, z zastrze˝eniem § 30.
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2. CEM przesy∏a osobie dopuszczonej do
PESDL powiadomienie o miejscu i termi-
nie sk∏adania PESDL, nie póêniej ni˝
21 dni przed dniem jego rozpocz´cia.”;

8) § 27 otrzymuje brzmienie:

„§ 27. Do zadaƒ PKE albo zespo∏u przeprowadza-
jàcego PESDL nale˝y:

1) dopuszczanie do PESDL;

2) przeprowadzenie PESDL zgodnie z regu-
laminem porzàdkowym, o którym mowa
w § 28 ust. 8;

3) przekazanie do CEM kart testowych, nie-
zw∏ocznie po zakoƒczonym egzaminie
testowym, w sposób uniemo˝liwiajàcy
dokonywanie zmian w ich treÊci;

4) przekazanie do CEM ocen z egzaminów
ustnego i praktycznego oraz dokumenta-
cji zwiàzanej z przeprowadzonym
PESDL, niezw∏ocznie po zakoƒczonym
PESDL, nie póêniej jednak ni˝ w ciàgu
14 dni od dnia zakoƒczenia PESDL.”;

9) § 28 otrzymuje brzmienie:

„§ 28. 1. PESDL przeprowadzany jest dwa razy
w roku w sesji wiosennej od dnia
15 kwietnia do dnia 31 maja i w sesji je-
siennej od dnia 2 listopada do dnia
15 grudnia.

2. PESDL dla ka˝dej dziedziny sk∏ada si´
z trzech cz´Êci w nast´pujàcej kolejnoÊci:
egzamin testowy, ustny i praktyczny. 

3. Warunkiem dopuszczenia do kolejnej
cz´Êci PESDL jest uzyskanie pozytywne-
go wyniku z poprzedniej cz´Êci PESDL. 

4. Zakres PESDL jest zgodny z ramowym
programem specjalizacji. 

5. Egzamin testowy dla danej dziedziny odby-
wa si´ jednoczeÊnie w ca∏ym kraju, w ter-
minie ustalonym przez Dyrektora CEM.

6. Egzamin testowy uwa˝a si´ za zaliczony
z wynikiem pozytywnym w przypadku
uzyskania przez osob´ egzaminowanà co
najmniej 60 % mo˝liwej do uzyskania
liczby punktów. 

7. Miejsca i terminy egzaminu ustnego
i praktycznego ustala Dyrektor CEM w po-
rozumieniu z Przewodniczàcym PKE.

8. PESDL przeprowadza si´ zgodnie z regu-
laminem porzàdkowym, ustalonym przez
Dyrektora CEM i zatwierdzonym przez
ministra w∏aÊciwego do spraw zdrowia.”;

10) § 29 otrzymuje brzmienie:

„§ 29. 1. Zadania egzaminacyjne dla PESDL sà
opracowywane przez autorów wskaza-
nych przez Dyrektora CEM spoÊród osób
posiadajàcych wysokie kwalifikacje i do-
Êwiadczenie zawodowe w danej dziedzi-
nie. Zadania egzaminacyjne przygotowu-
je si´ odr´bnie dla ka˝dego programu
specjalizacji oraz na ka˝dà sesj´ egzami-
nacyjnà.

2. Zadania egzaminacyjne podlegajà wery-
fikacji przez recenzentów, wyznaczonych
przez Dyrektora CEM w porozumieniu
z w∏aÊciwym konsultantem krajowym. 

3. Zadania testowe muszà byç zachowane
w tajemnicy przez wszystkie osoby
uczestniczàce w ich opracowaniu, prze-
twarzaniu i dystrybucji. 

4. Opracowanie zadaƒ egzaminacyjnych
oraz przeprowadzenie PESDL jest finan-
sowane przez CEM.”;

11) § 30 otrzymuje brzmienie:

„§ 30. 1. Diagnosta laboratoryjny powinien z∏o˝yç
PESDL w ciàgu 36 miesi´cy od dnia po-
twierdzenia odbycia specjalizacji w kar-
cie specjalizacji przez kierownika specja-
lizacji.

2. W razie nieprzystàpienia do PESDL w wy-
znaczonym terminie albo uzyskania wy-
niku negatywnego PESDL, diagnosta la-
boratoryjny mo˝e przystàpiç do PESDL
w innej sesji egzaminacyjnej. 

3. Z∏o˝ona z wynikiem pozytywnym cz´Êç
PESDL jest uznawana w kolejnych se-
sjach egzaminacyjnych, z zastrze˝eniem
ust. 1. W przypadku nieuzyskania wyniku
pozytywnego z cz´Êci PESDL albo nie-
przystàpienia do cz´Êci PESDL w ustalo-
nym terminie, diagnosta laboratoryjny
mo˝e przystàpiç w innej sesji egzamina-
cyjnej tylko do tej cz´Êci PESDL.

4. W przypadku przystàpienia przez diagno-
st´ laboratoryjnego tylko do cz´Êci ustnej
i praktycznej albo do cz´Êci praktycznej
PESDL wysokoÊç op∏aty za PESDL wyno-
si 50 % kwoty ustalonej na podstawie
§ 24 ust. 2. Przepisy § 24 ust. 4—6 stosu-
je si´ odpowiednio.

5. W przypadkach, o których mowa w ust. 2
i 3, stosuje si´ odpowiednio przepisy § 23
ust. 2 pkt 1 i 3 oraz ust. 3—6. 

6. Za wynik pozytywny PESDL uznaje si´
uzyskanie pozytywnych wyników
z wszystkich jego cz´Êci. 

7. W razie bezskutecznego up∏ywu terminu,
o którym mowa w ust. 1, diagnosta labo-
ratoryjny w celu uzyskania tytu∏u specjali-
sty mo˝e ponownie ubiegaç si´ o odbycie
specjalizacji i przystàpienie do PESDL.”;

12) po § 30 dodaje si´ § 30a w brzmieniu:

„§ 30a. 1. W razie ra˝àcych uchybieƒ formalnych
w przeprowadzeniu PESDL lub nieprze-
widzianych sytuacji majàcych wp∏yw na
przeprowadzenie PESDL, minister w∏a-
Êciwy do spraw zdrowia, na wniosek
Dyrektora CEM, mo˝e uniewa˝niç
PESDL w ca∏oÊci albo w cz´Êci, o której
mowa w § 28 ust. 2, w danym terminie
dla danej dziedziny dla poszczególnych
albo wszystkich zdajàcych.
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2. Uniewa˝nienie PESDL albo jego cz´Êci
powoduje, ˝e traktuje si´ odpowiednio
PESDL albo jego cz´Êç jako nieby∏à.
Uniewa˝niony PESDL jest powtarzany
w terminie nie d∏u˝szym ni˝ 3 miesiàce
od dnia podj´cia decyzji o uniewa˝nie-
niu. W przypadku uniewa˝nienia ca∏oÊci
PESDL wszystkie jego cz´Êci odbywajà
si´ w terminie nie d∏u˝szym ni˝ 3 miesià-
ce od dnia podj´cia decyzji o uniewa˝-
nieniu.

3. Decyzj´ o uniewa˝nieniu minister w∏aÊci-
wy do spraw zdrowia podejmuje w ciàgu
30 dni od dnia dor´czenia wniosku Dy-
rektora CEM i przekazuje jà do CEM.

4. Niezw∏ocznie po otrzymaniu decyzji
CEM og∏asza jà na stronie internetowej
oraz przesy∏a zainteresowanym diagno-
stom laboratoryjnym listem poleconym.

5. Za powtórzony PESDL albo jego cz´Êç
CEM nie pobiera dodatkowej op∏aty.”;

13) § 31 otrzymuje brzmienie: 

„§ 31. 1. Potwierdzeniem z∏o˝enia PESDL z wyni-
kiem pozytywnym jest wydane przez
CEM zaÊwiadczenie, które stanowi pod-
staw´ do otrzymania dyplomu uzyskania
tytu∏u specjalisty.

2. Wzór zaÊwiadczenia, o którym mowa
w ust. 1, stanowi za∏àcznik nr 6 do rozpo-
rzàdzenia.

3. CEM przesy∏a jednostce kszta∏càcej,
w której diagnosta laboratoryjny realizo-
wa∏ program specjalizacji, jego kart´ spe-
cjalizacji oraz zaÊwiadczenie, o którym
mowa w ust. 1.

4. Rektor szko∏y wy˝szej b´dàcej jednostkà
kszta∏càcà, w której diagnosta laborato-
ryjny ukoƒczy∏ specjalizacj´, po otrzyma-
niu zaÊwiadczenia, o którym mowa
w ust. 1, wydaje diagnoÊcie laboratoryj-
nemu dyplom potwierdzajàcy uzyskanie
tytu∏u specjalisty i informuje o tym oÊro-
dek wojewódzki, przekazujàc dokumen-
tacj´ diagnosty laboratoryjnego.

5. Dyplom, o którym mowa w ust. 4, wyda-
je si´ w terminie nie d∏u˝szym ni˝ 30 dni
od dnia otrzymania zaÊwiadczenia po-
twierdzajàcego z∏o˝enie PESDL.

6. Wzór dyplomu, o którym mowa w ust. 4,
stanowi za∏àcznik nr 7 do rozporzàdze-
nia.”;

14) § 32 otrzymuje brzmienie:

„§ 32. 1. CEM prowadzi rejestr wydanych za-
Êwiadczeƒ, o których mowa w § 31 ust. 1.
Rejestr jest prowadzony w systemie ewi-
dencyjno-informatycznym, wed∏ug okreÊ-
lonego przez CEM uk∏adu danych.

2. Rejestr zawiera nast´pujàce dane:

1) numer zaÊwiadczenia;

2) imi´ i nazwisko diagnosty laborato-
ryjnego;

3) numer PESEL diagnosty laboratoryj-
nego, a w przypadku braku numeru
PESEL — nazw´ i numer dokumentu
potwierdzajàcego to˝samoÊç;

4) nazw´, adres i kierunek ukoƒczonej
szko∏y wy˝szej;

5) dat´ wydania i numer dyplomu szko-
∏y wy˝szej;

6) numer wpisu na list´ diagnostów la-
boratoryjnych; 

7) imi´ i nazwisko kierownika specjali-
zacji;

8) nazw´ i adres jednostki kszta∏càcej,
w której diagnosta laboratoryjny od-
by∏ specjalizacj´;

9) nazw´ i adres jednostki, w której dia-
gnosta laboratoryjny odby∏ podsta-
wowy sta˝ specjalizacyjny;

10) dat´ wydania zaÊwiadczenia o z∏o˝e-
niu PESDL;

11) uzyskany tytu∏ specjalisty.

3. Dokumentacja dotyczàca PESDL jest
przechowywana przez CEM.

4. Dokumentacja diagnosty laboratoryjne-
go jest przechowywana przez w∏aÊciwy
oÊrodek wojewódzki.”;

15) w § 36 ust. 3 otrzymuje brzmienie:

„3. Diagnosta laboratoryjny, który posiada specja-
lizacj´ I stopnia, mo˝e uzyskaç tytu∏ specjalisty
po odbyciu specjalizacji zgodnie z programem
uzupe∏niajàcym, o którym mowa w § 3 ust. 3,
i po zdaniu PESDL.”;

16) w § 38 ust. 1 i 2 otrzymujà brzmienie: 

„1. Je˝eli dotychczasowe przepisy nie przewidy-
wa∏y uzyskania specjalizacji II stopnia lub tytu-
∏u specjalisty w okreÊlonej specjalnoÊci, kon-
sultant krajowy w danej dziedzinie lub w dzie-
dzinie pokrewnej, je˝eli w danej dziedzinie nie
ma powo∏anego konsultanta, mo˝e wystàpiç
do ministra w∏aÊciwego do spraw zdrowia, za
poÊrednictwem Centrum, z wnioskiem o uzna-
nie dotychczasowego doÊwiadczenia zawodo-
wego i dorobku naukowego diagnosty labora-
toryjnego za równowa˝ny ze zrealizowaniem
programu w∏aÊciwej specjalizacji i dopuszcze-
nie go do PESDL.

2. Dyrektor Centrum powo∏uje zespó∏ ekspertów
do opiniowania wniosków o uznanie dotych-
czasowego doÊwiadczenia zawodowego i do-
robku naukowego diagnosty laboratoryjnego
za równowa˝ny ze zrealizowaniem programu
w∏aÊciwej specjalizacji i dopuszczenie diagno-
sty do PESDL.”;

17) § 40 otrzymuje brzmienie:

„§ 40. 1. W celu przeprowadzenia PESDL, o któ-
rym mowa w § 38 ust. 1, Dyrektor CEM
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powo∏uje PKE spoÊród osób posiadajà-
cych tytu∏ specjalisty w dziedzinach po-
krewnych wskazanych przez: 

1) konsultanta krajowego w danej dzie-
dzinie lub w dziedzinie pokrewnej, je-
˝eli w danej dziedzinie nie ma powo∏a-
nego konsultanta;

2) Krajowà Rad´ Diagnostów Laborato-
ryjnych;

3) towarzystwo naukowe w∏aÊciwe dla
danej specjalnoÊci.

2. Przewodniczàcym PKE, o której mowa
w ust. 1, jest osoba okreÊlona w ust. 1
pkt 1.”;

18) za∏àcznik nr 4 do rozporzàdzenia otrzymuje
brzmienie okreÊlone w za∏àczniku nr 1 do niniej-
szego rozporzàdzenia;

19) za∏àcznik nr 5 do rozporzàdzenia otrzymuje
brzmienie okreÊlone w za∏àczniku nr 2 do niniej-
szego rozporzàdzenia;

20) za∏àcznik nr 6 do rozporzàdzenia otrzymuje
brzmienie okreÊlone w za∏àczniku nr 3 do niniej-
szego rozporzàdzenia.

21) za∏àcznik nr 7 do rozporzàdzenia otrzymuje
brzmienie okreÊlone w za∏àczniku nr 4 do niniej-
szego rozporzàdzenia.

§ 2. 1. Osoby, które zakoƒczy∏y specjalizacj´ i nie
z∏o˝y∏y egzaminu paƒstwowego do dnia wejÊcia w ˝y-
cie niniejszego rozporzàdzenia, powinny z∏o˝yç doku-
menty w celu przystàpienia do Paƒstwowego Egzami-
nu Specjalizacyjnego Diagnostów Laboratoryjnych,
zwanego dalej „PESDL”, do dnia 15 stycznia 2010 r.

2. Osoby, które zakoƒczy∏y specjalizacj´ i nie z∏o˝y-
∏y egzaminu paƒstwowego do dnia wejÊcia w ˝ycie ni-
niejszego rozporzàdzenia, mogà przystàpiç do PESDL
do dnia 31 maja 2012 r.

3. Do osób, które przyst´powa∏y do egzaminu
paƒstwowego i nie z∏o˝y∏y tego egzaminu do dnia
wejÊcia w ˝ycie niniejszego rozporzàdzenia w ca∏oÊci
albo w cz´Êci albo zrezygnowa∏y z udzia∏u w egzami-
nie paƒstwowym w ca∏oÊci albo w jego cz´Êci, stosu-
je si´ przepisy rozporzàdzenia, o którym mowa w § 1,
w brzmieniu nadanym niniejszym rozporzàdzeniem.
Post´powania w sprawie dopuszczenia do egzaminu
paƒstwowego w kolejnym terminie umarza si´.

4. Wnioski o dopuszczenie do egzaminu paƒstwo-
wego z∏o˝one przed dniem wejÊcia w ˝ycie niniejsze-
go rozporzàdzenia uznaje si´ za wnioski o dopuszcze-
nie do PESDL.

5. Op∏aty za egzamin paƒstwowy wniesione przez
osoby, o których mowa w ust. 1—3 rozporzàdzenia, sà
op∏atami za PESDL.

6. Termin, o którym mowa w § 30 ust. 1 rozporzà-
dzenia wymienionego w § 1, dla diagnostów labora-
toryjnych, którzy potwierdzili odbycie specjalizacji
w karcie specjalizacji, biegnie od dnia wejÊcia w ˝ycie
niniejszego rozporzàdzenia.

§ 3. 1. Minister w∏aÊciwy do spraw zdrowia, na
podstawie opinii zespo∏u, o którym mowa w § 38
ust. 2 rozporzàdzenia wymienionego w § 1, w brzmie-
niu nadanym niniejszym rozporzàdzeniem, mo˝e
uznaç dotychczasowe doÊwiadczenie zawodowe i do-
robek naukowy diagnosty laboratoryjnego za równo-
wa˝ny ze zrealizowaniem programu w∏aÊciwej specja-
lizacji i podjàç decyzj´ o dopuszczeniu go do PESDL.

2. Termin, miejsce i form´ PESDL, o którym mowa
w ust. 1, okreÊla Dyrektor Centrum Egzaminów Me-
dycznych w porozumieniu z przewodniczàcym Paƒ-
stwowej Komisji Egzaminacyjnej, o którym mowa
w § 25 ust. 4 rozporzàdzenia wymienionego w § 1,
w brzmieniu nadanym niniejszym rozporzàdzeniem.

3. Dopuszczenie diagnosty laboratoryjnego do
PESDL w trybie, o którym mowa w ust. 1, mo˝e nastà-
piç:

1) w dziedzinach specjalizacji, o których mowa w § 2
ust. 1 pkt 1—12 rozporzàdzenia wymienionego
w § 1 — w terminie do dnia 31 grudnia 2010 r.;

2) w dziedzinie specjalizacji, o której mowa w § 2
ust. 1 pkt 13 rozporzàdzenia wymienionego w § 1,
w brzmieniu nadanym niniejszym rozporzàdze-
niem — w terminie do dnia 31 grudnia 2011 r.

§ 4. 1. Rejestr wydanych zaÊwiadczeƒ, o którym
mowa w § 32 rozporzàdzenia wymienionego w § 1,
staje si´ rejestrem w rozumieniu § 32 rozporzàdzenia
wymienionego w § 1, w brzmieniu nadanym niniej-
szym rozporzàdzeniem. 

2. Programy specjalizacji opracowane przed
dniem wejÊcia w ˝ycie niniejszego rozporzàdzenia za-
chowujà moc do dnia opracowania nowych progra-
mów specjalizacji.

3. Karty specjalizacji wydane przed dniem wejÊcia
w ˝ycie niniejszego rozporzàdzenia prowadzi si´ na
zasadach dotychczasowych.

§ 5. Rozporzàdzenie wchodzi w ˝ycie po up∏ywie
14 dni od dnia og∏oszenia, z wyjàtkiem § 1 pkt 4—18,
20 i 21, które wchodzà w ˝ycie z dniem 1 czerwca
2009 r. 

Minister Zdrowia: E. Kopacz
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Za∏àczniki do rozporzàdzenia Ministra Zdrowia
z dnia 1 kwietnia 2009 r. (poz. 516)

Za∏àcznik nr 1

WZÓR

(piecz´ç oÊrodka wojewódzkiego)

KARTA SPECJALIZACJI NR.........../...........

w dziedzinie ....................................................................................................................................................................

I CZ¢Âå

DANE

1. Imi´ (imiona) i nazwisko osoby odbywajàcej specjalizacj´ ..................................................................................
2. Numer PESEL*) .........................................................................................................................................................
3. Data i miejsce urodzenia ..........................................................................................................................................
4. Miejsce zamieszkania ...............................................................................................................................................
5. Tel. domowy ....................................................................... tel. s∏u˝bowy ..............................................................
6. Tytu∏ zawodowy .......................................................................................................................................................
7. Data wydania i nr dyplomu szko∏y wy˝szej ...........................................................................................................
8. Numer wpisu na list´ diagnostów laboratoryjnych .............................................................................................
9. Nazwa i adres jednostki kszta∏càcej .......................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................
10. Nazwa i adres podmiotu, w którym odbywany jest podstawowy sta˝ specjalizacyjny ....................................

....................................................................................................................................................................................
11. Tytu∏, imi´ i nazwisko kierownika specjalizacji .....................................................................................................
12. Nazwa i adres podmiotu, w którym jest zatrudniony kierownik specjalizacji ....................................................

....................................................................................................................................................................................

....................................................................................................................................................................................
13. Termin rozpocz´cia specjalizacji .............................................................................................................................
14. Potwierdzenie rozpocz´cia specjalizacji ................................................................................................................ 

(data)

............................................ .................................................. ................................................
(data, podpis i piecz´ç (podpis i piecz´ç (data, podpis i piecz´ç

kierownika specjalizacji) konsultanta wojewódzkiego pe∏nomocnika)
w danej dziedzinie

lub w dziedzinie pokrewnej,
je˝eli w danej dziedzinie

nie ma powo∏anego konsultanta,
w∏aÊciwego ze wzgl´du
na miejsce odbywania
podstawowego sta˝u

specjalizacyjnego)

15. Kart´ specjalizacji wyda∏ .........................................................................................................................................
(data, podpis i piecz´ç dyrektora oÊrodka wojewódzkiego)

16. Przed∏u˝ono/skrócono okres trwania specjalizacji do dnia
....................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................

.................................................................. ................................................................
(podpis i piecz´ç kierownika specjalizacji) (data, podpis i piecz´ç pe∏nomocnika)

17. Uzasadnienie przed∏u˝enia/skrócenia ....................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................................................

.................................................................. ................................................................
(podpis i piecz´ç kierownika specjalizacji) (data, podpis i piecz´ç pe∏nomocnika)
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18. SkreÊlono z rejestru osób specjalizujàcych si´ .....................................................................................................
(data)

...........................................................................................................
(data, podpis i piecz´ç dyrektora oÊrodka wojewódzkiego)

Uzasadnienie ..................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

............................................................... ..........................................................
(podpis i piecz´ç kierownika specjalizacji) (podpis i piecz´ç pe∏nomocnika)

*) Diagnosta laboratoryjny, który jest obywatelem paƒstwa innego ni˝ Rzeczpospolita Polska, wpisuje numer paszportu 
albo innego dokumentu potwierdzajàcego to˝samoÊç.

II CZ¢Âå

PRZEBIEG SZKOLENIA TEORETYCZNEGO

Nazwa modu∏u
nauczania Temat kursu Liczba

godzin
Forma

zaliczenia Data Ocena Podpis**)

Zaliczenie modu∏u nauczania: ................................................................................................................................
(data, podpis kierownika specjalizacji)

**) Podpis osoby upowa˝nionej przez pe∏nomocnika do zaliczania kursów zgodnie ze wskazówkami zawartymi w programie
specjalizacji.
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III CZ¢Âå

PRZEBIEG STA˚U KIERUNKOWEGO

Sta˝ kierunkowy
w zakresie: .............../

Nazwa
modu∏u nauczania

Nazwa i adres
podmiotu

prowadzàcego
sta˝ kierunkowy

Okres
sta˝u

od ............
do ............

Forma
zaliczenia Ocena Data

zaliczenia Podpis***)

***) Podpis opiekuna sta˝u kierunkowego.

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................
(nazwa i adres podmiotu, w którym odbywany by∏ podstawowy sta˝ specjalizacyjny)

w terminie od ................................................................................ do ..........................................................................

................................................................ ..................................................................................................
(data i podpis kierownika specjalizacji) (data i podpis kierownika podmiotu,

w którym odbywany by∏ podstawowy sta˝ specjalizacyjny)
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IV CZ¢Âå

OPINIA DOTYCZÑCA PRZEBIEGU SPECJALIZACJI

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

........................................................................................................
(data i podpis kierownika specjalizacji)

V CZ¢Âå

J¢ZYK OBCY

Podmiot przeprowadzajàcy sprawdzian z j´zyka

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

Pan/Pani ..........................................................................................................................................................................

zaliczy∏/a sprawdzian w zakresie znajomoÊci j´zyka ..................................................................................................

w stopniu umo˝liwiajàcym rozumienie tekstu pisanego, w szczególnoÊci literatury fachowej, porozumiewania

si´ z pacjentami, diagnostami laboratoryjnymi i przedstawicielami innych zawodów medycznych.

................................................ ......................................................................
(data) (podpis osoby przeprowadzajàcej sprawdzian)
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FORMY SAMOKSZTA¸CENIA

Rodzaj .............................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

W przypadku opracowania prac poglàdowych, doniesieƒ lub publikacji — w za∏àczeniu wykaz prac.

............................................................ .......................................................................
(data) (podpis i piecz´ç kierownika specjalizacji)

ZALICZENIE SPECJALIZACJI PRZEZ KIEROWNIKA SPECJALIZACJI

Pan/Pani odby∏/a specjalizacj´ w dziedzinie ........................................................................................................

zgodnie z programem specjalizacji oraz zaliczy∏/a specjalizacj´ z wynikiem ...........................................................

Wnioskuj´ o dopuszczenie Pana/Pani ....................................................................................................... do PESDL.

........................................ ............................................ ...........................................
(data, podpis i piecz´ç (podpis i piecz´ç (data, podpis i piecz´ç

kierownika specjalizacji) konsultanta wojewódzkiego pe∏nomocnika)
w danej dziedzinie

lub w dziedzinie pokrewnej,
je˝eli w danej dziedzinie

nie ma powo∏anego konsultanta,
w∏aÊciwego ze wzgl´du
na miejsce odbywania
podstawowego sta˝u

specjalizacyjnego)
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Za∏àcznik nr 2

KODY SPECJALIZACJI

Nazwa dziedziny Kod specjalizacji

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 Êrodowiskowe 009

Cytomorfologia medyczna 027

Laboratoryjna parazytologia medyczna 028

Epidemiologia 029

Laboratoryjna diagnostyka sàdowa 034
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Za∏àcznik nr 3

WZÓR

CENTRUM EGZAMINÓW MEDYCZNYCH

(piecz´ç Centrum Egzaminów Medycznych)

Nr ......../.......... r.

ZAÂWIADCZENIE

Pan(i) ...............................................................................................................................................................................

urodzony(a) ................................................................... w .............................................................................................

posiadajàcy(a) dyplom szko∏y wy˝szej na kierunku .................................................................... nr ...........................

wydany przez ....................................................................................., uzyskany w dniu ..............................................

po odbyciu specjalizacji pod kierunkiem Pana(i) ........................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

z∏o˝y∏(a) Paƒstwowy Egzamin Specjalizacyjny Diagnostów Laboratoryjnych w dniu ..........................................

z wynikiem ........................................................................................... przed Paƒstwowà Komisjà Egzaminacyjnà

w trybie okreÊlonym w rozporzàdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 16 kwietnia 2004 r. w sprawie specjalizacji i uzy-

skiwania tytu∏u specjalisty przez diagnostów laboratoryjnych (Dz. U. Nr 126, poz. 1319, z póên. zm.).

................................................................................
(podpis Dyrektora Centrum Egzaminów Medycznych)

..............................................
(miejscowoÊç, data)
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Za∏àcznik nr 4

WZÓR

.................................................................
(nazwa jednostki kszta∏càcej)

Nr ......./......... r.

DYPLOM

Pan(i) ...............................................................................................................................................................................

urodzony(a) ................................................................................................. w ..............................................................

posiadajàcy(a) dyplom szko∏y wy˝szej na kierunku ............................................................... nr ..............................

wydany przez ..................................................................................., uzyskany w dniu ...............................................

po odbyciu specjalizacji pod kierunkiem Pana(i) ........................................................................................................

..........................................................................................................................................................................................

i z∏o˝eniu zgodnie z zaÊwiadczeniem nr ........................................... Paƒstwowego Egzaminu Specjalizacyjnego

Diagnostów Laboratoryjnych w dniu .........................................................................................................................

przed Paƒstwowà Komisjà Egzaminacyjnà w trybie okreÊlonym w rozporzàdzeniu Ministra Zdrowia z dnia

16 kwietnia 2004 r. w sprawie specjalizacji i uzyskiwania tytu∏u specjalisty przez diagnostów laboratoryjnych

(Dz. U. Nr 126, poz. 1319, z póên. zm.)

uzyska∏(a) tytu∏ specjalisty

w dziedzinie ..........................................................................................

.............................................................. ............................................................................
(data, piecz´ç okràg∏a i podpis rektora) (data, piecz´ç i podpis pe∏nomocnika rektora

do spraw organizacji specjalizacji
dla diagnostów laboratoryjnych)


