
Komentarz do art. 13 do ustawy z dnia 14 sierpnia 2020 r. o zmianie niektórych ustaw  

w celu zapewnienia funkcjonowania ochrony zdrowia w związku z epidemią COVID-19 

oraz po jej ustaniu 

 

przygotowała: 

dr hab. Dorota Karkowska, prof. nadz., radca prawny  

 

Zagadnienie  

Do Prezesa Naczelnej Rady Pielęgniarek i Położnych napływają niepokojące informacje,  

iż niektórzy kierownicy podmiotów leczniczych – uważają, że ustawodawca poprzez dodanie 

ust. 1a do art. 5 do ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielęgniarki i położnej (Dz. U. 

z 2020 r. poz. 562 ze zm., dalej: u.z.p.p.) w brzemieniu odpowiadającym art. 4 ust. 1 u.z.p.p. - 

rozszerza zakres przedmiotowy definicji zawód położnej. Innymi słowy, osoba mająca prawo 

wykonywania zawodu położnej w okresie stanu epidemii – może wykonywać zawód na 

stanowisku pielęgniarki.  

 

 

Stan prawny: 

Art. 13 w ustawie z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielęgniarki i położnej (Dz. U. z 2020 r. 

poz. 562, 567 i 945) wprowadza się następujące zmiany: 

1) w art. 5 po ust. 1 dodaje się ust. 1a w brzmieniu: "1a. W przypadku ogłoszenia stanu 

zagrożenia epidemicznego lub stanu epidemii wykonywanie zawodu położnej może polegać 

również na udzielaniu pacjentom świadczeń zdrowotnych w zakresie:  

1) rozpoznawania warunków i potrzeb zdrowotnych,  

2) rozpoznawania problemów pielęgnacyjnych,  

3) planowania i sprawowania opieki pielęgnacyjnej,  

4) samodzielnego udzielania w określonym zakresie świadczeń zapobiegawczych, 

diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych,  

5) realizacji zleceń lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji,  

6) edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia  

- zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami i umiejętnościami zawodowymi.".  

 

 

 



KOMENTARZ  

 

Wykładnia, że na podstawie ust. 1a do art. 5 u.z.p.p. osoba mająca prawo wykonywania 

zawodu położnej w okresie stanu epidemii – może wykonywać zawód na stanowisku 

pielęgniarki - jest całkowicie mylna i absolutnie niedopuszczalna, już choćby z uwagi na 

zapis, że położna wykonuje czynności o których mowa w tym ustępie, zgodnie z posiadanymi 

kwalifikacjami i umiejętnościami zawodowymi.  

Zagadnieniem zasadniczym przy wykładni tego zapisu jest rozstrzygnięcie, czy położna, która 

uzyskała w toku kształcenia przeddyplomowego kwalifikacje i umiejętności zawodowe  

w zakresie zgodnym z systemem kształcenia może legalnie udzielać świadczeń zdrowotnych 

w takim samym zakresie jak pielęgniarka. Przyjęcie, że w okresie trwania epidemii – 

ustawodawca mocą przepisu prawa, wbrew dotychczasowym przepisom o systemie 

kształcenia przeddyplomowego oraz wbrew obecnie obowiązującym regulacjom prawnym 

określającym kompetencje osób wykonujących zawód położnej – „czyni z położnych” osoby 

mogące wykonywać te same czynności co „pielęgniarki” – świadczyłoby o nieracjonalności 

ustawodawcy. Ponadto, taka interpretacja jest wewnętrznie sprzeczna logicznie i wbrew 

przepisom prawa zatrudnieniowego, które zobowiązuje pracodawców i zleceniodawców do 

zatrudniania osób wykonujących zawody medyczne zgodnie z posiadanymi przez nich 

kwalifikacjami zawodowymi. Właściwe zatrudniania łączą się także z innymi 

zobowiązaniami podmiotów zatrudniających co do warunków pracy i płacy i przepisów 

prawa ubezpieczenia społecznego.  

Zgodne z prawem uprawnienia do udzielania świadczeń zdrowotnych uzyskuje się poprzez 

uzyskanie prawa wykonywania zawodu medycznego, np. prawa wykonywania zawodu 

pielęgniarki lub położnej. Tylko osoba posiadająca takie prawo jest uprawniona do 

wykonywania czynności medycznych, wynikających z odpowiednich aktów prawnych.  

Osoba chcąca wykonywać zawód położnej, przystąpiła do przeznaczonego wyłącznie dla 

położnych systemu kształcenia w szkole położnych i zdała przewidziany egzamin, uzyskując 

stosowne urzędowe potwierdzenie. Posiadany przez położną dyplom ukończenia szkoły 

położniczej, chociaż potwierdza on nabycie stosownej wiedzy teoretycznej i umiejętności 

praktycznych w zakresie metod, technik i środków wykorzystywanych w realizacji zadań 

zawodowych pielęgniarek i położnych, nie stanowi dokumentu, na podstawie którego położna 

uzyskała uprawnienie do wykonywania czynności leczniczych w zakresie pielęgniarstwa 

zgodnie z systemem kształcenia w szkołach pielęgniarskich.  



Rzecz bowiem w tym, że ukończenie kształcenia przeznaczonego wyłącznie dla położnych 

nie mogło dać położnej większych uprawnień w zakresie podejmowania czynności 

pielęgniarskich ponad te, które związane są z posiadanym przez nią prawem wykonywania 

zawodu położnej. 

Zapis ust. 1a art. 15 u.z.p.p. stanowiący, że w stanie zagrożenia epidemicznego lub stanu 

epidemii wykonywanie zawodu położnej może polegać również na udzielaniu pacjentom 

świadczeń zdrowotnych w zakresie: 1) rozpoznawania warunków i potrzeb zdrowotnych,  

2) rozpoznawania problemów pielęgnacyjnych, 3) planowania i sprawowania opieki 

pielęgnacyjnej, 4) samodzielnego udzielania w określonym zakresie świadczeń 

zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych, 5) realizacji zleceń 

lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji, 6) edukacji zdrowotnej i promocji 

zdrowia – nie czyni osoby wykonującej zawód położnej – osobą wykonującą zawód 

pielęgniarki na okres epidemii. Przytoczony powyżej zapis, jest tylko potwierdzeniem tego 

co osoby wykonujące zawód położnej miały i mają nadal prawo wykonywać, zgodnie  

z nabytymi kwalifikacjami i umiejętnościami nabytymi w systemie kształcenia. Dosłownie 

przekopiowanie ust. 1 art. 4 u.z.p.p. do ust. 1a art. 15 – niczego w dotychczasowym stanie 

prawnym nie zmienia. Interpretacja „zamiennie” traktująca osoby wykonujące zawód 

położnej z osobami wykonującymi zawód pielęgniarki – jest absolutnie błędna –  

z wykładnią historyczną, systemową, celowością i funkcjonalną. A przecież ustawodawca 

jest racjonalny i zna obecny stan prawny w omawianym zakresie.  

Niewątpliwie w trosce o interesy i bezpieczeństwo pacjentów akty prawne rangi ustawowej 

i podstawowej szczegółowo i rygorystycznie określają warunki nabywania uprawnień do 

udzielania świadczeń leczniczych. Nie bez powodu sam tytuł ustawy z dnia 15 lipca 2011 r.  

o zawodach pielęgniarki i położnej (tj. Dz. U. z 2020 r., poz. 562) świadczy o zróżnicowaniu 

tych zawodów, wynikającym ze specyfiki kształcenia, w przypadku położnej ukierunkowanej  

na umiejętność opieki nad kobietą w okresie ciąży, porodu, połogu i całego okresu życia 

związanego z chorobami kobiecymi oraz opieką nad noworodkiem (art. 15 ust. 1 u.z.p.p.). 

Wywodząc, że z art. 15 ust. 1a ustawy wynika, iż w ramach uprawnień zawodowych 

posiadanych przez położną mieści się wykonywanie wszystkich świadczeń zdrowotnych, 

które mieszczą się w ramach wykonywania zawodu pielęgniarki prowadzi do wniosku,  

iż zbiór uprawnień w zakresie świadczeń zdrowotnych posiadanych przez pielęgniarkę mieści 

się w całości w zbiorze uprawnień zawodowych posiadanych przez położną. Takie podejście 

trudno uznać za prawidłowe, skoro abstrahuje od ustawowego zróżnicowania wspomnianych 

zawodów pielęgniarki i położnej oraz nie dostrzega, że istotne odmienności w toku 



kształcenia powodują, że położna nie posiada wiedzy i umiejętności niezbędnych do 

prowadzenia skutecznego i bezpiecznego dla pacjentów procesu pielęgnacyjnego we 

wszystkich jednostkach chorobowych i nie wspiera argumentacji odwołanie się do stanu 

epidemii. Z wprowadzonego ust. 1a art. 15 wcale nie wynika, że dopuszczalne jest udzielanie 

przez położne świadczeń zdrowotnych zastrzeżonych dla pielęgniarek.  

Nie są jednak zupełnie pozbawione znaczenia uwagi dotyczące nakładania się kompetencji  

pielęgniarki i położnej w udzielaniu świadczeń zdrowotnych. Natomiast trzeba mieć na 

uwadze, kiedy położna może wspierać system opieki zdrowotnej w walce z epidemią,  

nie posiadając przygotowania do opieki nad pacjentami chorymi zakaźnie. Tak jak do  

wyłącznej kompetencji położnych należy opieka nad kobietą i noworodkiem, tak opieka nad 

pacjentami z innych dziedzin medycyny należy do pielęgniarek. Mając na uwadze poczynione 

w sprawie ustalenia faktyczne, zatrudnianie położnych na innych oddziałach szpitalnych niż 

oddziały położniczo – ginekologiczne nie znajduje prawnego potwierdzenia. Natomiast  

w sytuacji ekstremalnej może mieć miejsce delegowanie położnej do opieki na pacjentem  

z COVID-19 po spełnieniu przesłanek o których mowa w stanowisku z dnia 8 kwietnia  

2020 r. w sprawie przeniesienia lub skierowania położnej do pracy na stanowisko 

pielęgniarki w związku z przekształceniem dotychczasowego szpitala wielospecjalistycznego 

w jednoimienny szpital zakaźny i likwidacji oddziałów ginekologicznych i położniczych -  

dr hab. Marii Kózki, prof. UJ Konsultanta Krajowego w dziedzinie pielęgniarstwa,  

dr hab. Grażyny Iwanowicz-Palus Konsultanta Krajowego w dziedzinie pielęgniarstwa 

ginekologicznego i położniczego, które jest zgodne z opinią prawną sporządzoną przez  

prof. nazdw. dr hab. n. prawn. Dorotę Karkowską, radca prawny. 

 

Resumując pragniemy zwrócić uwagę podmiotom, które chcą wykorzystać okres epidemii do 

zatrudniania na stanowisku pielęgniarki inne zawody medyczne, że zachodzi 

niebezpieczeństwo odpowiedzialności prawnej, gdzie osobami pozywającymi podmioty 

lecznicze mogą być zarówno osoby wykonujące zawody medyczne w związku z doznanymi 

szkodami w trakcie wykonywania pracy, jak pacjenci – ze wskazaniami, iż świadczenie 

zdrowotne zostało im udzielone niezgodnie z aktualną wiedzą medyczną z uwagi na osobę nie 

mającą wymaganych kwalifikacji i umiejętności zawodowych.  


