Dz.U.07.210.1540

ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIAY
z dnia 7 listopada 2007 r.
w sprawie rodzaju i zakresu $wiadczen zapobiegawczych,
diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych udzielanych

przez pielegniarke albo potozna samodzielnie bez zlecenia lekarskiego

Na podstawie art. 6 ustawy z dnia 5 lipca 1996 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz.
U. z 2001 r. Nr 57, poz. 602, z pdzn. zm.?) zarzadza sie, co nastepuje:

§ 1.

1. Pielegniarka jest uprawniona do wykonywania samodzielnie, bez zlecenia lekarskiego:
1) swiadczen zapobiegawczych obejmujacych:

a)

prowadzenie poradnictwa w zakresie samoopieki w zyciu z chorobg i
niepetnosprawnoscig w stosunku do cztowieka chorego i jego rodziny,

b) psychoedukacje chorych z zaburzeniami psychicznymi i uzaleznieniami oraz ich

c)

rodzin, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,
prowadzenie poradnictwa w zakresie zywienia dorostych oraz dzieci zdrowych,

d) prowadzenie poradnictwa w zakresie zywienia dzieci chorych, pod warunkiem

e)

f)

9)

h)

uzyskania tytutu specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa pediatrycznego,
prowadzenie poradnictwa w zakresie sprawowania opieki nad dzie¢mi z grup
dyspanseryjnych, pod warunkiem odbycia kursu kwalifikacyjnego w zakresie
pielegniarstwa w srodowisku nauczania i wychowania lub uzyskania tytutu
specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa pediatrycznego,

pielegnacje skory i bton $luzowych z zastosowaniem $rodkow farmaceutycznych i
materiatéow medycznych,

wykonywanie szczepien ochronnych w ramach kalendarza szczepien i na zlecenie
wiasciwych jednostek organizacyjnych stuzby zdrowia oraz wystawianie
zwigzanych z tym zaswiadczen, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,

organizacje izolacji chorych zakaznie w miejscach publicznych i w warunkach
domowych;

2) $wiadczen diagnostycznych obejmujacych:

a)

b)

c)

d)

f)

wykonywanie badania fizykalnego, pod warunkiem uzyskania tytutu specjalisty w
dziedzinie pielegniarstwa,

wykonywanie badania fizykalnego umozliwiajgcego wczesne wykrywanie chordb
sutka, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,

kierowanie na badania diagnostyczne Iub pobieranie materiatéw do badan
diagnostycznych, pod warunkiem uzyskania tytutu specjalisty w dziedzinie
pielegniarstwa,

kierowanie na badania lub pobieranie materiatéw do badan bakteriologicznych
(mocz, kat, plwocina, wymazy z nosa, gardta i narzadéw ptciowych i inne
wydzieliny), pod warunkiem uzyskania tytutu specjalisty w dziedzinie
pielegniarstwa,

wykonywanie testéw diagnostycznych dla oznaczenia ciat ketonowych i glukozy we
krwi i w moczu,

oznaczanie glikemii za pomocg glukometru,



g) wykonywanie badan przesiewowych oraz kierowanie do lekarzy, pod warunkiem
odbycia kursu kwalifikacyjnego w zakresie pielegniarstwa w $rodowisku nauczania
i wychowania lub w zakresie pielegniarstwa srodowiskowego (rodzinnego),

h) wykonywanie EKG, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,

i) wykonywanie pulsoksymetrii,

j) wykonywanie pomiardéw stezenia gazéw bioracych udziat w procesie oddychania
(gazometrii, kapnometrii), pod warunkiem odbycia kursu kwalifikacyjnego w
zakresie anestezjologii i intensywnej terapii,

k) ocene wydolnosci oddechowej metodg spirometrii,

I) wstepng ocene ciezkosci urazoéw i organizacje bezpiecznego transportu chorego,

m) ocene stopnia i powierzchni oparzen oraz podjecie dziatan leczniczych w ramach
pomocy przedlekarskiej, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,

n) ocene stanu $wiadomosci chorego z wykorzystaniem wtasciwych metod oceny
(schematoéw, klasyfikacji), pod warunkiem odbycia kursu kwalifikacyjnego w
zakresie anestezjologii i intensywnej terapii lub uzyskania tytutu specjalisty w
dziedzinie pielegniarstwa,

0) ocene poziomu znieczulenia pacjenta oraz relaksometrie, pod warunkiem
uzyskania tytutu specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa w zakresie anestezjologii i
intensywnej terapii,

p) prowadzenie bilansu wodnego,

gq) ocene stopnia przewodnienia pacjenta dializowanego, pod warunkiem odbycia
kursu specjalistycznego,

r) ocene i monitorowanie bélu oraz innych objawéw u przewlekle chorych objetych
opiekg paliatywng oraz ocene wydolnosci fizycznej chorego, pod warunkiem
odbycia kursu specjalistycznego,

s) ocene jakosci zycia chorego objetego opiekg paliatywna, pod warunkiem odbycia

kursu specjalistycznego;
3) swiadczen leczniczych obejmujacych:

a) ustalanie diety w zywieniu ludzi chorych, w oparciu o obowigzujace w tym zakresie
wytyczne,

b) dobdr i wykorzystanie réznych technik karmienia u chorych,

c) zaktadanie zgtebnika do zotadka i odbarczenie tresci,

d) wykonywanie zabiegdw z zastosowaniem ciepta i zimna,

e) zaktadanie cewnika do pecherza moczowego i usuwanie zatozonego cewnika,

f) ptukanie pecherza moczowego,

g) wykonywanie zabiegéw doodbytniczych (lewatywa, wlewka, kroplowka),

h) dobdr sposobdw i opatrywanie oparzen, ran, odlezyn (do III° wigcznie) oraz
przetok, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,

i) zdejmowanie szwow, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,
j) dorazne podawanie tlenu,

k) tlenoterapie, pod warunkiem uzyskania tytutu specjalisty w dziedzinie
pielegniarstwa,

) wykonywanie inhalacji,

m) stosowanie baniek lekarskich,

n) wykonywanie kaniulacji zyt obwodowych,

0) podawanie dozylne lekdéw oraz kroplowe przetaczanie dozylne ptyndw w ramach
postepowania w resuscytacji krgzeniowo-oddechowej wedfug obowigzujacych

standardow postepowania w stanach naglacych, pod warunkiem odbycia kursu
specjalistycznego,



p) dorazng modyfikacje statej dawki leczniczej insuliny krétkodziatajacej,

q) kroplowe przetaczanie dozylne ptyndéw, podawanie dozylne lekdow (Heparinum,
Natrium Chloratum 0,9%, Glucosum 5%, Natrium Chloratum 10%, Calcium 10%)
oraz modyfikacje ich dawki, w trakcie trwania dializy, zgodnie z planem leczenia
ustalonym dla danego pacjenta oraz obowigzujacymi w danym zaktadzie opieki
zdrowotnej standardami, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,

r) dorazng modyfikacje dawki leczniczej leku przeciwbdlowego i lekéw stosowanych
w celu tagodzenia innych dokuczliwych objawdw (dusznos$¢, nudnosci, wymioty,
lek, delirium) u chorych objetych opieka paliatywna, pod warunkiem odbycia
kursu specjalistycznego,

s) podawanie na zlecenie lekarskie dozylne, zewnatrzoponowe i podskdrne lekéw
tagodzacych dokuczliwe objawy u chorych objetych opiekg paliatywng, z
uwzglednieniem nowoczesnych technik (stosowanie analgezji sterowanej przez
chorego- PCA, ciggtego podawania lekéw i ptyndw podskornie przy uzyciu zestawu
"Buterfly" oraz infuzoréw), pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,

t) przygotowanie chorych (i ich rodzin) leczonych metodami: Ciggta Ambulatoryjna
Dializa Otrzewnowa (CADO), Automatyczna Dializa Otrzewnowa (ADO) i
hemodializa oraz hiperalimentacja - do wspétudziatu w prowadzonym leczeniu,
pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,

u) wykonywanie intubacji dotchawiczej w sytuacjach nagtych, pod warunkiem
uzyskania tytutu specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa w zakresie anestezjologii i
intensywnej terapii,

w) wykonywanie defibrylacji, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,

X) zastosowanie unieruchomienia przy ztamaniach kosci i zwichnieciach oraz
przygotowanie chorego do transportu,

y) zlecanie transportu chorego,
z) prowadzenie psychoterapii podstawowej oraz wykorzystanie elementéw
psychoterapii kwalifikowanej, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego;
4) $wiadczen rehabilitacyjnych obejmujacych:

a) prowadzenie rehabilitacji przytdzkowej w celu zapobiegania powiktaniom
wynikajacym z unieruchomienia,

b) prowadzenie usprawniania ruchowego (siadanie, pionizacja, nauka chodzenia,
nauka samoobstugi),

c) prowadzenie aktywizacji podopiecznych z wykorzystaniem elementéw terapii
zajeciowej, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,

d) prowadzenie terapii kreatywnej i rehabilitacji chorych wymagajacych opieki
paliatywnej, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,

e) prowadzenie instruktazu w zakresie treningu pecherza moczowego u chorych z
problemem nietrzymania moczu, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,

f) prowadzenia instruktazu w zakresie hartowania i ksztattowania kikuta
amputowanej konczyny, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,

g) rehabilitacje podopiecznych z zaburzeniami psychicznymi, pod warunkiem odbycia
kursu specjalistycznego,

h) wnioskowanie o objecie opieka spoteczng, pod warunkiem odbycia kursu
kwalifikacyjnego w zakresie pielegniarstwa srodowiskowego (rodzinnego).
2. Rodzaje badan diagnostycznych i materiatow do tych badan, o ktérych mowa w ust. 1
pkt 2 lit. c, okresla zatacznik nr 1 do rozporzadzenia.

§ 2.

Pielegniarka systemu w rozumieniu art. 3 pkt 6 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. 0



Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. Nr 191, poz. 1410 oraz z 2007 r. Nr 89,
poz. 590), jest uprawniona do wykonywania samodzielnie, bez zlecenia lekarskiego
medycznych czynnosci ratunkowych obejmujacych:

1) ocene stanu pacjenta w celu ustalenia postepowania i podjecia decyzji o prowadzeniu
lub odstgpieniu od medycznych czynnosci ratunkowych;

2) ukfadanie pacjenta w pozycji wtasciwej dla jego stanu zdrowia lub odniesionych
obrazen;

3) podjecie i prowadzenie podstawowej i zaawansowanej resuscytacji krazeniowo -
oddechowej u dorostych i dzieci wedtug standardow ogtoszonych w obwieszczeniu
wydanym na podstawie art. 43 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym;

4) bezprzyrzadowe przywracanie droznosci drég oddechowych;

5) przyrzadowe przywracanie i zabezpieczanie droznosci drog oddechowych z
zastosowaniem w szczegodlnosci:

a) rurki ustno - gardtowej,

b) rurki nosowo - gardtowej,

c) maski krtaniowej,

d) rurki krtaniowej,

e) konikopunkcji (pod warunkiem odbycia dodatkowego kursu specjalistycznego);

6) odsysanie drog oddechowych;

7) podjecie tlenoterapii biernej lub wspomagania oddechu lub wentylacji zastepczej
powietrzem lub tlenem:

a) recznie - z uzyciem:
- maski twarzowej,
- zastawki jednokierunkowej i worka oddechowego,

b) mechanicznie - z uzyciem respiratora;

8) intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej w nagtym zatrzymaniu krazenia
przez usta lub przez nos, bez uzycia srodkéw zwiotczajacych oraz prowadzenie
wentylacji zastepczej;

9) wykonanie EKG;

10) wykonanie defibrylacji recznej na podstawie EKG;

11) wykonanie defibrylacji zautomatyzowanej;

12) monitorowanie czynnosci uktadu oddechowego;

13) monitorowanie czynnosci uktadu krgzenia metodami nieinwazyjnymi;

14) wykonanie kaniulacji zyt obwodowych konczyn gérnych i dolnych oraz zyty szyjnej
zewnetrznej;

15) wykonanie dojscia doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu (pod warunkiem
odbycia dodatkowego kursu specjalistycznego);

16) podawanie lekéw drogg dozylng, domiesniowg, podskdrng, dotchawicza, doustna,
doodbytniczg i wziewng oraz doszpikowgq, przy uzyciu gotowego zestawu (podawanie
lekow drogg doszpikowg pod warunkiem odbycia dodatkowego kursu
specjalistycznego);

17) odbarczenie odmy preznej drogq nakitucia jamy optucnowej (pod warunkiem odbycia
dodatkowego kursu specjalistycznego);

18) oznaczanie poziomu parametrow krytycznych z uzyciem dostepnego sprzetu, w tym
w szczegolnosci:

a) poziomu glukozy w surowicy,
b) poziomu elektrolitdw w surowicy,



c) badania gazometrycznego krwi wtosniczkowej;
19) opatrywanie ran;
20) tamowanie krwotokdw;
21) unieruchamianie kregostupa ze szczegdlnym uwzglednieniem odcinka szyjnego;
22) odebranie porodu nagtego w warunkach pozaszpitalnych;

23) segregacje medyczng w rozumieniu art. 43 ust. 2 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o
Panstwowym Ratownictwie Medycznym;

24) podejmowanie dziatan zabezpieczajacych w celu ograniczenia skutkéw zdrowotnych
zdarzenia;

25) przygotowanie pacjenta i opieka medyczna podczas transportu przez zespoét
ratownictwa medycznego w rozumieniu art. 3 ust. 10 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006
r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym.

§ 3.

Pielegniarka, o ktérej mowa w § 2, wykonujaca okreslone w rozporzadzeniu medyczne
czynnosci ratunkowe, jest uprawniona do podania pacjentowi doraznie w nagtych
wypadkach, bez zlecenia lekarza, lekdw zamieszczonych w wykazie stanowigcym

zatacznik nr 2 do rozporzadzenia.

§ 4.

W zwigzku z samodzielnym wykonywaniem $wiadczen leczniczych pielegniarka jest
uprawniona do podania pacjentowi doraznie w nagtych wypadkach, bez zlecenia lekarza,
lekow zamieszczonych w wykazie stanowigcym zatacznik nr 3 do rozporzadzenia.

§ 5.

1. Pielegniarka zatrudniona w zaktadzie opieki zdrowotnej informuje, bez zbednej zwtoki,
lekarza o samodzielnym wykonaniu $wiadczen wymienionych w § 1 oraz o podanych
lekach.

2. Przepis ust. 1 stosuje sie odpowiednio do pielegniarki wykonujacej opieke nad
pacjentem poza zaktadem opieki zdrowotnej, jezeli w jej obecnosci pacjent zostanie
objety opiekg lekarska.

§ 6.

1. Potozna jest uprawniona do wykonywania samodzielnie:
1) swiadczen zapobiegawczych obejmujacych:
a) sprawowanie opieki przedkoncepcyjnej nad kobieta w celu przygotowania jej do
Swiadomego planowania rodziny, sprawowania opieki nad noworodkiem i
niemowleciem,

b) prowadzenie poradnictwa w zakresie przygotowania rodziny do petnienia funkcji
prokreacyjnej, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,

c) prowadzenie czynnego poradnictwa w odniesieniu do kobiet ciezarnych oraz
kierowanie do lekarzy specjalistow,

d) przygotowanie kobiet do prowadzenia samoobserwacji we wszystkich okresach
zycia w celu wczesnego wykrywania i likwidacji czynnikow ryzyka schorzen



nowotworowych,

e) prowadzenie czynnego poradnictwa w odniesieniu do kobiet ze schorzeniami
ginekologicznymi,

f) ustalanie diety w poszczegdlnych okresach zycia kobiety, w cigzy fizjologicznej i
cigzy wysokiego ryzyka,

g) przeprowadzanie wizyt patronazowych u potoznicy i noworodka (niemowlecia),

h) prowadzenie poradnictwa w zakresie zywienia noworodkéw i niemowlat zdrowych,

i) pielegnacje skory i bton $luzowych z zastosowaniem srodkéw farmaceutycznych i
materiatdow medycznych,

j) wykonywanie szczepien ochronnych u noworodkéw w ramach kalendarza
szczepien, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego;
2) $wiadczen diagnostycznych obejmujacych:
a) pobieranie materiatdw do badan i wykonywanie testéw diagnostycznych: -
cigzowego, — na obecnos¢ biatka w moczu, - oznaczenie poziomu glukozy we krwi,

b) kierowanie na badania diagnostyczne lub pobieranie materiatéw do badan
diagnostycznych,

c) pobieranie materiatdw do badan bakteriologicznych (mocz, kat, plwocina,
wydzielina z drég rodnych, inne wydzieliny),

d) wykonywanie badania fizykalnego, pod warunkiem uzyskania tytutu specjalisty w
dziedzinie pielegniarstwa,

e) wykonywanie badania fizykalnego umozliwiajacego wczesne wykrywanie chorob
sutka,

f) wykonywanie i interpretacje badan stuzacych ocenie stanu zdrowia ptodu i
ciezarnej, polegajacych na: — badaniu potozniczym zewnetrznym, - badaniu
potozniczym wewnetrznym, - kardiotokografii,

g) wykonywanie pomiardéw stezenia gazéw biorgcych udziat w procesie oddychania:
- gazometrii, kapnometrii, pod warunkiem odbycia kursu kwalifikacyjnego w
zakresie anestezjologii i intensywnej terapii,

h) wykonywanie pulsoksymetrii,

i) ocene stanu $swiadomosci chorej z wykorzystaniem wtasciwych metod oceny
(schematoéw, klasyfikacji), pod warunkiem uzyskania tytutu specjalisty w dziedzinie
pielegniarstwa,

j) wykonywanie EKG, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,
k) prowadzenie bilansu wodnego;
3) Swiadczen leczniczych obejmujacych:
a) prowadzenie i przyjecie porodu fizjologicznego,
b) prowadzenie porodu w wodzie, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,

C) naciecie, znieczulenie miejscowe i szycie krocza nacietego oraz peknietego I°
wedtug obowigzujacych standardéow postepowania,

d) wykonywanie zabiegu Credego u noworodka,

e) zdjecie szwdéw z krocza,

f) ptukanie pochwy,

g) wykonywanie zabiegdw doodbytniczych (lewatywa, wlewka, kroplowka),
h) wykonywanie zabiegdw z zastosowaniem ciepta i zimna,

i) stosowanie baniek lekarskich,

j) wykonywanie inhalacji,

k) dorazne podawanie tlenu,

I) tlenoterapie, pod warunkiem uzyskania tytutu specjalisty w dziedzinie
pielegniarstwa,



m) zaktadanie cewnika do pecherza moczowego i usuwanie zatozonego cewnika,
n) ptukanie pecherza moczowego,

0) dobor sposobow i opatrywanie ran, odlezyn (do III° wtacznie), pod warunkiem
odbycia kursu specjalistycznego,

p) zdejmowanie szwow z ran pooperacyjnych, pod warunkiem odbycia kursu
specjalistycznego,

g) wykonywanie kaniulacji zyt obwodowych,

r) podawanie dozylne lekéw oraz kroplowe przetaczanie dozylne ptynéw w ramach
postepowania w resuscytacji krgzeniowo-oddechowej wedfug obowigzujacych
standardow postepowania w stanach naglacych, pod warunkiem odbycia kursu
specjalistycznego,

s) dorazng modyfikacje dawki leczniczej leku przeciwbdélowego, w leczeniu choroby
nowotworowej u chorych przewlekle, pod warunkiem odbycia kursu
specjalistycznego,

t) wykonywanie intubacji dotchawiczej w sytuacjach nagtych, pod warunkiem
uzyskania tytutu specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa w zakresie anestezjologii i
intensywnej terapii,

u) wykonywanie defibrylacji, pod warunkiem odbycia kursu specjalistycznego,
w) udzielanie pomocy potozniczej w nagtych przypadkach przed przybyciem lekarza:
- udzielanie pomocy recznej w porodach miednicowych,

- reczne wydobycie tozyska w przypadku krwotoku (masaz macicy, zabieg
Credego),

- tamponowanie pochwy w przypadku pekniecia szyjki macicy,

- obrét wewnetrzny w przypadku porodu blizniaczego, gdy po urodzeniu sie
pierwszego ptodu drugi znajduje sie w potozeniu poprzecznym, a zwiodta préba
wykonania obrotu zewnetrznego,

Xx) zlecanie transportu chorego;
4) $wiadczen rehabilitacyjnych obejmujacych:
a) ¢wiczenia usprawniajgce w cigzy, potogu i schorzeniach ginekologicznych,

b) prowadzenie rehabilitacji przytézkowej w celu zapobiegania powiktaniom
wynikajgacym z unieruchomienia,

c) prowadzenie usprawniania ruchowego (siadanie, pionizacja, nauka chodzenia,
nauka samoobstugi),

d) aktywizacje podopiecznych z wykorzystaniem elementow terapii zajeciowej, pod
warunkiem odbycia kursu specjalistycznego.
2.Rodzaje badan diagnostycznych i materiatéw do tych badan, o ktéorych mowa w ust. 1
pkt 2 lit. b, okresla zatacznik nr 4 do rozporzadzenia.

§7.

W zwigzku z samodzielnym wykonywaniem $wiadczen leczniczych potozona jest
uprawniona do podania pacjentowi doraznie w nagtych przypadkach, bez zlecenia
lekarza, lekdw zamieszczonych w wykazie stanowigcym zatgcznik nr 3 do rozporzadzenia,
a w przypadku braku mozliwosci interwencji lekarskiej, gdy zwtoka w ich podaniu stwarza
zagrozenie dla zycia i zdrowia matki lub dziecka - rowniez lekéw zamieszczonych w
wykazie stanowigcym zatacznik nr 5 do rozporzadzenia.

§ 8.



1. Potozna zatrudniona w zaktadzie opieki zdrowotnej informuje bez zbednej zwioki
lekarza zatrudnionego w tym zaktadzie o samodzielnym wykonaniu $wiadczen
wymienionych w § 6 oraz o podanych lekach.

2. Przepis ust. 1 stosuje sie odpowiednio do potoznej sprawujacej opieke nad pacjentem
poza zaktadem opieki zdrowotnej, jezeli w jej obecnosci pacjent zostanie objety opiekg
lekarska.

§ 9.

Pielegniarka, potozna przy podejmowaniu czynnosci zwigzanych z samodzielnym
wykonywaniem $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i
rehabilitacyjnych nie powinna wykraczac¢ poza swoje umiejetnosci zawodowe, a w
szczegdlnosci podejmowac czynnosci wymagajacych umiejetnosci zawodowych,
uzyskiwanych w drodze doskonalenia zawodowego w odpowiedniej formie ksztatcenia
podyplomowego.

§ 10.

Traci moc rozporzadzenie Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 2 wrzesnia 1997 r.
w sprawie zakresu i rodzaju $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i
rehabilitacyjnych, wykonywanych przez pielegniarke samodzielnie, bez zlecenia
lekarskiego, oraz zakresu i rodzaju takich swiadczen wykonywanych przez potozng
samodzielnie (Dz. U. Nr 116, poz. 750).

§ 11.
Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogtoszenia.

MINISTER ZDROWIA



