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D O D A T K O W E  S P R A W O Z D A N I E  

KOMISJI ZDROWIA 

 

 

o rządowym projekcie ustawy o zawodzie 

farmaceuty (druk nr 238) 
 

Sejm na 20. posiedzeniu w dniu 27 października 2020 r. - zgodnie z art. 47 ust. 1 

regulaminu Sejmu – skierował ponownie projekt ustawy zawarty w druku nr 663 do Komisji 

Zdrowia w celu rozpatrzenia poprawek zgłoszonych w drugim czytaniu. 

 

Komisja Zdrowia po rozpatrzeniu poprawek na posiedzeniu w dniu  

28 października 2020 r. 

 

wnosi: 

 

Wyso k i  Se j m  raczy następujące poprawki:  

 

1) w art. 3 pkt 8 nadać brzmienie: 

„8) wywiad farmaceutyczny – działanie farmaceuty polegające na uzyskaniu od 

pacjenta lub z dokumentacji medycznej pacjenta i Internetowego Konta Pacjenta 

informacji niezbędnych do wyboru właściwego produktu leczniczego o kategorii 

dostępności, o której mowa w art. 23a ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 6 września 2001 r. – 

Prawo farmaceutyczne (Dz. U. z 2020 r. poz. 944 i 1493), zwanej dalej „ustawą – 

Prawo farmaceutyczne”, oraz na udzieleniu porady w zakresie stosowania produktów 

leczniczych lub rekomendacji konsultacji lekarskiej.”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

2) w art. 4 w ust. 1 po pkt 7 dodać pkt 8 w brzmieniu: 

„8) domowe doradztwo dla pacjenta w zakresie bezpieczeństwa farmakoterapii.”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 



 

3) w art. 4 w ust. 2 w pkt 1 po wyrazach „wyrobów medycznych” dodać przecinek i wyrazy 

„suplementów diety”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

Uwaga: poprawki nr 3, 8, 11 i 20 należy głosować łącznie. 

 

 

4) w art. 4 w ust. 2 pkt 3 nadać brzmienie: 

„3) opracowywanie, po konsultacji z lekarzem prowadzącym leczenie pacjenta, 

indywidualnego planu opieki farmaceutycznej, z uwzględnieniem problemów 

lekowych pacjenta – w celu określenia celów terapeutycznych możliwych do 

osiągnięcia przez pacjenta stosującego farmakoterapię oraz wskazania sposobów 

rozwiązywania wykrytych problemów lekowych, ze szczególnym uwzględnieniem 

edukacji zdrowotnej, promocji zdrowia i zdrowego trybu życia oraz profilaktyki 

zdrowotnej;”; 

– KP KO 

– odrzucić 

5) w art. 4 w ust. 2 w pkt 4 wyrazy „wykonywanie badań” zastąpić wyrazami 

„wykonywanie lub zlecanie medycznemu laboratorium diagnostycznemu wykonania 

badań”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

Uwaga: poprawki nr 5 i 7 należy głosować łącznie. 

 

6) w art. 4 po ust. 2 dodać ust. 2a w brzmieniu: 

„2a. Minister właściwy do spraw zdrowia po zasięgnięciu opinii Naczelnej Izby 

Aptekarskiej określi, w drodze rozporządzenia, sposób prowadzenia dokumentacji 

związanej z prowadzeniem opieki farmaceutycznej w rozumieniu art. 4. ust. 2 

niniejszej ustawy.”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

7) w art. 4 po ust. 2 dodać ust. 2b w brzmieniu: 

„2b. Minister właściwy do spraw zdrowia po zasięgnięciu opinii Naczelnej Izby 

Aptekarskiej oraz Krajowej Izby Diagnostów Laboratoryjnych określi, w drodze 

rozporządzenia, wykaz badań laboratoryjnych zlecanych medycznym laboratoriom 

diagnostycznym przez uprawnionego farmaceutę oraz wzór skierowania na te 

badania.”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 



8) w art. 4 w ust. 3 w pkt 1 przed wyrazami „połączone z udzielaniem informacji” dodać 

wyrazy „oraz suplementów diety w rozumieniu art. 3 ust. 3 pkt 39 ustawy z dnia 25 

sierpnia 2006 r. o bezpieczeństwie żywności i żywienia (Dz. U. z 2019 r. poz. 1252),”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

9) w art. 4 w ust. 3 pkt 3 nadać brzmienie: 

„3) przeprowadzanie wywiadu farmaceutycznego z zachowaniem warunków 

gwarantujących pacjentowi poszanowanie intymności i godności;”; 

– KP KO 

– odrzucić 

 

Uwaga: poprawki nr 9 i 10 należy głosować łącznie. 

 

10) w art. 4 w ust. 3 pkt 4 nadać brzmienie: 

„4) udzielanie porady farmaceutycznej, z zachowaniem warunków gwarantujących 

pacjentowi poszanowanie intymności i godności, w celu zapewnienia prawidłowego 

stosowania produktu leczniczego, wyrobu medycznego lub środka spożywczego 

specjalnego przeznaczenia żywieniowego, w szczególności w zakresie wydania 

właściwego produktu leczniczego wydawanego bez przepisu lekarza, przekazania 

informacji dotyczących właściwego stosowania, w tym dawkowania i możliwych 

interakcji z innymi produktami leczniczymi lub pożywieniem, wydawanego 

produktu, wyrobu lub środka oraz prawidłowego używania wyrobów medycznych;”; 

– KP KO 

– odrzucić 

 

11) w art. 4 w ust. 3 w pkt 4 po wyrazach „przeznaczenia żywieniowego” dodać wyrazy 

„lub suplementu diety”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

12) w art. 4 w ust. 3 pkt 6 nadać brzmienie: 

„6) wykonywanie badań diagnostycznych określonych w przepisach wydanych na 

podstawie art. 4 ust. 7 niniejszej ustawy;”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

Uwaga: poprawki nr 12 i 15 należy głosować łącznie. 

 

13) w art. 4 w ust. 3 dodać pkt 8 w brzmieniu: 

„8) kwalifikowanie pacjentów do szczepień profilaktycznych i wykonywanie szczepień 

profilaktycznych.” 

– KP Lewica 

– odrzucić 

Uwaga: poprawki nr 13 i 16 należy głosować łącznie. 



 

14) w art. 4 w ust. 4 skreślić pkt 17; 

– KP Konfederacja 

– odrzucić 

 

15) w art. 4 ust. 7 nadać brzmienie: 

„7. Minister właściwy do spraw zdrowia określi, w drodze rozporządzenia, wykaz badań 

diagnostycznych i przesiewowych, które mogą być wykonywane oraz zlecane przez 

farmaceutę sprawującego opiekę farmaceutyczną oraz badań wykonywanych jako usługa 

farmaceutyczna uwzględniając potrzeby pacjentów, ich bezpieczeństwo oraz możliwości 

lokalowe i techniczne, którymi dysponują apteki ogólnodostępne.” 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

16) w art. 4 dodać ust. 8 w brzmieniu: 

„8. Minister właściwy do spraw zdrowia określi, w drodze rozporządzenia, wykaz 

szczepień profilaktycznych, które mogą być wykonywane w ramach realizacji usług 

farmaceutycznych, o których mowa w art. 4 ust. 3 pkt 8 niniejszej ustawy, oraz 

sposób kwalifikacji i prowadzenia dokumentacji związanej z tymi usługami.”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

17) w art. 4 dodać ust. 9 w brzmieniu: 

„9. Minister właściwy do spraw zdrowia określi, w drodze rozporządzenia standardy 

organizacyjne opieki farmaceutycznej w wybranych formach lub w określonych 

podmiotach sprawujących opiekę farmaceutyczną, kierując się potrzebą zapewnienia 

odpowiedniej jakości świadczeń opieki farmaceutycznej.”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

18) w art. 6 w ust. 13 wyrazy „nie wyższej niż 25%” zastąpić wyrazami „nie wyższej niż 

10%”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

19) w art. 13 w ust. 4 wyrazy „wyższa niż 30%” zastąpić wyrazami „wyższa niż 12%”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

20) w art. 28 wyrazy „produktach leczniczych i wyrobach medycznych” zastąpić wyrazami 

„produktach leczniczych, wyrobach medycznych, środkach spożywczych specjalnego 

przeznaczenia żywieniowego i suplementach diety”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 



 

21) w art. 29 po wyrazach „produktów leczniczych” dodać przecinek i wyrazy „wyrobów 

medycznych, środków spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego lub 

suplementów diety”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

Uwaga: przyjęcie poprawki nr 21 spowoduje bezprzedmiotowość poprawki nr 22. 

 

22) art. 29 nadać brzmienie: 

„Art. 29. Farmaceuta nie może prowadzić reklamy produktów leczniczych oraz 

suplementów diety skierowanej do wiadomości publicznej ani w niej 

uczestniczyć.”; 

– KP KO 

– odrzucić 

 

23) w art. 32 ust. 2 nadać brzmienie: 

„2. Farmaceuta, w ramach sprawowanej usługi farmacji klinicznej, wykonuje czynności 

określone w art. 3 pkt 7 oraz prowadzi kartę indywidualnej opieki farmaceuty dla 

każdej z usług farmaceutycznych, o których mowa w art. 4 ust. 3 pkt 4.”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

24) art. 35 nadać brzmienie: 

„Art. 35. 1. Aptekarz samodzielnie podejmuje decyzje w zakresie sprawowania opieki 

farmaceutycznej oraz udzielania usług farmaceutycznych, kierując się wyłącznie 

dobrem pacjenta i nie jest związany w tym zakresie poleceniem służbowym. 

2. Podmiot prowadzący aptekę, punkt apteczny lub dział farmacji szpitalnej ma 

obowiązek umożliwić aptekarzowi samodzielne podejmowanie decyzji w 

zakresie sprawowania opieki farmaceutycznej lub udzielania usług 

farmaceutycznych w zakresie, w jakim są one związane z prowadzoną przez ten 

podmiot działalnością.”; 

– KP Konfederacja 

– odrzucić 

 

25) po art. 35 dodać art. 35a w brzmieniu: 

„Art. 35a. 1. Aptekarz podlega obligatoryjnemu ubezpieczeniu od odpowiedzialności 

cywilnej za szkody wyrządzone przy sprawowaniu opieki farmaceutycznej oraz 

udzielaniu usług farmaceutycznych oraz od odpowiedzialności za naruszenia 

dóbr osobistych powstałe przy sprawowaniu opieki farmaceutycznej lub 

udzielaniu usług farmaceutycznych. 

2. Obowiązek określony w ust. 1 nie dotyczy aptekarzy niewykonujących zawodu. 

3. Okręgowa Izba Aptekarska właściwa ze względu na miejsce zamieszkania 

aptekarza jest obowiązana do przeprowadzania kontroli spełnienia obowiązku 

zawarcia umowy ubezpieczenia, o którym mowa w ust. 1. Spełnienie tego 

obowiązku ustala się na podstawie okazanej przez aptekarza polisy lub innego 



dokumentu ubezpieczenia, potwierdzającego zawarcie umowy tego 

ubezpieczenia, wystawionego przez zakład ubezpieczeń. 

4. Minister Zdrowia nadzoruje wykonywanie przez Okręgowe Izby Aptekarskie 

zadań określonych w ust. 3. Prezes właściwej dla miejsca zamieszkania 

aptekarza Okręgowej Izby Aptekarskiej obowiązany jest do składania 

Ministrowi Zdrowia raz w roku, w terminie do dnia 15 marca, sprawozdań z 

kontroli przeprowadzonych w poprzednim roku kalendarzowym. 

5. Minister właściwy do spraw instytucji finansowych w porozumieniu z ministrem 

właściwym do spraw zdrowia określi, w drodze rozporządzenia, szczegółowy 

zakres ubezpieczenia obowiązkowego, o którym mowa w ust. 1, termin 

powstania obowiązku ubezpieczenia oraz minimalną sumę gwarancyjną biorąc 

w szczególności pod uwagę specyfikę wykonywanego zawodu oraz zakres 

realizowanych zadań.”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

26) w art. 50 dodać ust. 18 i 19 w brzmieniu: 

„18. Szkolenie specjalizacyjne, o którym mowa w ust. 1, jest finansowane w całości ze 

środków publicznych przeznaczonych na ten cel w budżecie państwa, w ramach 

posiadanych środków, z uwzględnieniem konieczności zapewnienia minimalnej 

liczby miejsc szkoleniowych dla farmaceutów, którzy mogą corocznie rozpocząć 

specjalizację dofinansowywaną z tych środków. Specjalizacja jest finansowana przez 

ministra właściwego do spraw zdrowia. 

19. Minimalną liczbę miejsc szkoleniowych w określonych dziedzinach farmacji i 

kwotę, którą przeznacza się w danym roku na szkolenie specjalizacyjne określa 

minister właściwy do spraw zdrowia, po zasięgnięciu opinii Samorządu Zawodu 

Farmaceuty i ogłasza w formie obwieszczenia w dzienniku urzędowym ministra 

właściwego do spraw zdrowia w terminie do dnia 15 grudnia na rok następny, 

uwzględniając zapotrzebowanie na specjalistów z poszczególnych dziedzin oraz 

zapotrzebowanie na osoby legitymujące się ukończoną specjalizacją.”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

27) w art. 61 ust. 1 nadać brzmienie: 

„1. Farmaceuta wnosi opłatę egzaminacyjną w wysokości nie wyższej niż 10% 

przeciętnego miesięcznego wynagrodzenia w sektorze przedsiębiorstw bez wypłat 

nagród z zysku za ubiegły rok, ogłaszanego przez Prezesa Głównego Urzędu 

Statystycznego w Dzienniku Urzędowym Rzeczypospolitej Polskiej „Monitor 

Polski”, w drodze obwieszczenia, do dnia 15 stycznia każdego roku.”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

28) w art. 82 pkt 12 nadać brzmienie: 

„12) użyty w art. 23 w ust. 1 i 3, w art. 33, w art. 43 w pkt 2, w art. 44, w art. 46 w ust. 1 

w pkt 3 i 4, w art. 47 w ust. 1, w art. 48 w ust. 1, w art. 50 w ust. 1, w art. 51 w ust. 2, 

w art. 60 w ust. 3 w części wspólnej oraz w art. 63 w ust. l w różnej liczbie i w 



różnym przypadku wyraz „aptekarz” zastępuje się użytym w odpowiedniej liczbie i 

odpowiednim przypadku wyrazem „farmaceuta”;”. 

– KP PiS 

– przyjąć 

 

29) w art. 83 w pkt 2 lit. b nadać brzmienie: 

„b) po ust. 2 dodaje się ust. 2a i 2b w brzmieniu: 

„2a. Usługi farmaceutyczne, o których mowa w art. 4 ust. 3 pkt 5 i 7 ustawy z dnia … 

o zawodzie farmaceuty, oraz zadania zawodowe, o których mowa w art. 4 ust. 4 pkt 

1, 2, 5–7, 15 i 16 tej ustawy, mogą być świadczone tylko w aptece szpitalnej, aptece 

zakładowej lub dziale farmacji szpitalnej utworzonym zamiast tych aptek.  

2b. W aptekach ogólnodostępnych mogą być świadczone inne usługi związane z 

ochroną zdrowia, obejmujące w szczególności: 

1) monitorowanie procesu leczenia farmakologicznego stałych pacjentów apteki; 

2) doradztwo w samolecznictwie farmakologicznym pacjentów w oparciu o 

produkty wydawane bez recepty.”;”; 

– KP Konfederacja 

– odrzucić 

 

Uwaga: przyjęcie poprawki nr 29 spowoduje bezprzedmiotowość poprawki nr 30. 

 

30) w art. 83 w pkt 2 w lit. b, w dodawanym ust. 2b wprowadzeniu do wyliczenia nadać 

brzmienie: 

„W aptekach ogólnodostępnych mogą być świadczone inne usługi związane z ochroną 

zdrowia, obejmujące w szczególności:”; 

– KP KO 

– odrzucić 

 

31) w art. 83 w pkt 5 skreślić lit. ca; 

– KP Konfederacja 

– odrzucić 

 

32) w art. 83 w pkt 5 skreślić lit. d; 

– KP KO 

– KP Konfederacja 

– odrzucić 

 

33) w art. 83 w pkt 5 w lit. e, w art. 88 ust. 5 skreślić pkt 8; 

– KP KO 

– KP Konfederacja 

– odrzucić 

 

34) w art. 83 w pkt 9 w lit. c, w ust. 5 pkt 1 nadać brzmienie: 



,,1) wykonania usługi farmaceutycznej, o której mowa w art. 4 ust. 3 ustawy z dnia ... o 

zawodzie farmaceuty, jeżeli jej wykonanie może zagrażać życiu lub zdrowiu pacjenta 

lub innych osób, z wyjątkiem usługi obejmującej wydanie z apteki wyrobów 

medycznych, o których mowa w art. 2 ust. 1 pkt 38 lit. d ustawy o wyrobach 

medycznych (Dz. U. 2010 Nr 107 poz. 679)”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 

35) w art. 83 pkt 13 nadać brzmienie: 

„13) w art. 103 w ust. 2 w pkt 9 kropkę zastępuje się średnikiem i dodaje się pkt 10 w 

brzmieniu: 

„10) podmiot prowadzący aptekę w sposób rażący lub uporczywy nie wykonuje 

obowiązku, o którym mowa w art. 35 ust. 2 ustawy z dnia ... o zawodzie 

farmaceuty.”;”; 

– KP Konfederacja 

– KP KO 

– odrzucić 

 

36) w art. 83 po pkt 15 dodać pkt 15a w brzmieniu: 

,,15a) w art. 111 w ust. 3 pkt 1 otrzymuje brzmienie: 

„1) posiada tytuł zawodowy lekarza lub magistra farmacji;”.”; 

– KP Konfederacja 

– KP KO 

– odrzucić 

 

37) w art. 83 skreślić pkt 17; 

– KP Konfederacja 

– KP KO 

– odrzucić 

 

38) art. 84 nadać brzmienie: 

„Art. 84. W ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej 

finansowanych ze środków publicznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1373, z późn. 

zm.):  

1) w art. 5 w pkt 41 w lit. d średnik zastępuje się przecinkiem i dodaje się lit. e 

w brzmieniu: 

,,e) podmiot udzielający opieki farmaceutycznej, o której mowa w art. 4 

ust. 2 ustawy z dnia ... o zawodzie farmaceuty (Dz. U. poz. …)”; 

2) w art. 15 w ust. 2 w pkt 19 kropkę zastępuje się średnikiem i dodaje się pkt 20 

w brzmieniu: 

„20) opieki farmaceutycznej.”; 

– KP Lewica 

– odrzucić 

 



39) art. 92 nadać brzmienie: 

„Art. 92. 1. Osoba, o której mowa w art. 5 niniejszej ustawy, która w dniu wejścia w życie 

niniejszej ustawy wykonuje czynności, o których mowa w art. 4 ust. 1–4 

niniejszej ustawy, a nie posiada prawa wykonywania zawodu farmaceuty lub nie 

jest wpisana do rejestru farmaceutów, zobowiązana jest wystąpić do właściwej 

okręgowej rady aptekarskiej lub NRA o przyznanie prawa wykonywania 

zawodu farmaceuty lub o wpis do rejestru farmaceutów, nie później niż w 

terminie 4 miesięcy od dnia wejścia w życie niniejszej ustawy. 

2. Osoba, o której mowa w ust. 1, która w terminie 4 miesięcy od dnia wejścia w 

życie niniejszej ustawy, wystąpiła do właściwej okręgowej rady aptekarskiej lub 

NRA o przyznanie prawa wykonywania zawodu farmaceuty lub o wpis do 

rejestru farmaceutów, zachowuje prawo do wykonywania czynności, o których 

mowa w art. 4 ust. 1–4 niniejszej ustawy, przez okres od dnia wejścia w życie 

niniejszej ustawy do wydania ostatecznej decyzji w sprawie przyznania prawa 

wykonywania zawodu farmaceuty lub decyzji w sprawie wpisu do rejestru 

farmaceutów.”; 

– KP Konfederacja 

– odrzucić 

 

 

 

 

 

 

Warszawa, dnia 28 października 2020 r. 
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