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ZARZADZENIE MINISTRA ZDROWIA

% dnis 29 maja 1958 r.

w sprawie zasad i trybu uznawania lekarzy za specjalistéw,

Na podstawie art. 11 ust. 2 ustawy z dnia 28 pazdzier-
nika 1950 1. o zawedzie lekarza (Dz, U, z 1950 r. Nr 59,
poz. 458 i Ny 53, poz. 469 oraz z 1936 r. Nr 12, poz 6}) za-

rzgdza sie, co nastepuje: -
3t 1. Uzyte w zarzadzeniu - okreslente , Studium”

szhacza:

1) Studium  Sanitarno-Higicniczne  Akademii  Medycznej

w Warszawie — w odniesieniu do specjalizacji w za-

kresie higieny, epidemiologii i organizacji ochrony
zdrowia, . , .
2} Studium  Doskonalenia Lekarzy Akademii Medycznej

w Warszawie — w odniesieniu do specjalizacji w za-

kresie peozostalvch dziedzin medycyny.

2. Uzyte w zarzadzeniu okreSlenie , wlasciwy wydzial
zdrowia” oznacza wydzial zdrowia prezydium wojewoddzkiej
rady narodowej {rady narodowej miasta wylaczonego z wo-
jewddztwa), w ktérym jest zarejestrowany lekarz ubiegajacy
si¢ o' dopuszczenie do odbywania specjalizacji badz o uzna-
nie za specjaliste.

3. Uzyte w zarzadzeniu okreélenie ,wlasciwy specjalista
wojewodzki” oznacza specjaliste wojewddzkiego wlasciwego

ze wigledu na dziedzine medycyny, w zakresie kiorej lekarz

odbywa specjalizacje, oraz ze wzgledu na miejsce odbywa-

nia specjalizacji.

4. Przepisy zarzadzenia dotyczace wlasciwego specjalisty

wojewodzkiego stosuje sie odpowiednio: -

1} do specjalisty krajowego wlasciwego ze wzgledu na
dziedzine specjalizacji — w odniesieniu do specjalizaciji
w dziedzinach, dla ki6rych na danym terenie nie zostal
ustanowiony specjalista wojewddzki,

2) do kierownika wlasciwego wydzialu zdrowia, dzialaja-
cego w porozumijeniu.z zespolem specjalistow wojewédz-
kich — w odniesieniu do specjalizacji w dziedzinach,
dla ktérych nie zostal ustanowiony specjalista woje-
wodzki ani specjalista krajowy, z wyjatkiem dziedzin
wymienionych w pkt 3, -

3) do miejscowo wlasciwego wojewoddzkiego inspekiora
sanitarnego (inspekiora sanitarnego dla miasta wylgczo-
nego z wojewodztwa) — w adniesieniu do specjalizacji
w zakresie higieny i epidemiologii.

§ 2. 1. Specjalizacja z zastrzezeniem przepisu ust. 2 jest
dwustopniowa i obejmuje nastepujgce dziedziny medycyny:
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A. w zakresie I stopnia — higiena ogdlna i epidemiologia,
B. w zakresie I i 1I stopnia:

1} analityka,

2} anatomia patologiczna,

3) anestezjologia,

4) chirurgia dzieciecy,

5) choroby chirurgiczne,

6) choroby wewnetrzne,

¥) - choroby zakazine,

8) dermatologia i wenerologia,
9) fizjoterapia,

10) ftyzjatria,

11) laryngologia,

12) medycyna przemyslowa,

13) medycyna sgdowa,

14) mikrobiologia,

15} neurologia,

16) okulistyka

t7) organizacja ochrony zdrowia,
18) ortopedia i chirurgia urazowa,
19) pediatria,

20) poloznictwo i ginekologia,
21). psychiatria, ’

22)" rentgenodiagnostyka,

23) radioterapia,

24) rehabilitacja.

C. w zakresie II stopnia:

1) chirurgia klatki piersiowej — po uzyskaniu specjali-
Zacji 1 stopﬁia w dziedzinie chordéb chirurgicznych,

2} epidemiologia — po uzyskaniu specjalizacji I stopnia
w dziedzinie higieny: ogélnej i epidemiologii, choroh
‘wewnetrznych, choréb zakainych badi pediatrii,

3) higiena ogo6lna — po uzyskaniu specjalizacji T stop-
nia w_dziedzinie higieny ogoélnej i epidemiologii,
chordb wewnetrznych, chorob zakaznych badz pedia-
trii,

4) fryzjatria. dziecieca — po uzyskaniu specjalizacji
I stopnia w dziedzinie pediatrii lub ftyzjatrii,
5} medycyna sportowa — po uzyskaniu specjalizacji

I stopnia w dziedzinie chorob wewneirznych, choréb
chirurgieznych lub pediatrii,

6) ortopedia i chirurgia urazowa -— po uzyskanju spe-
cjalizacji I stopnia w dziedzinie chordb chirurgicz-
nych,

7) reumatologia — po uzyskaniu specjalizacji 1 stopnia
w dziedzinie choréb wewnetrznych lub pediatrii,

8) radiologia ogdlna -— po uwzyskanin specjalizacji

- '1 stopnia w dziedzinie rentgenodiagriostyki,

8) urologia — po uzyskaniu specjalizacji I
w dziedzinie chordb chirurgicznych.

2. Specjalizacja w dziedzinie neurochirurgii jest jedno-

stopniowa.

stopnia

§ 3. 1. Do odbywania specjalizacji moze byé dopuszczo-
wy lekarz, ki6ry:
1) wykazuje wysoki poziom moralny,
2) posiada odpowiednie warunki fizyczne oraz
31 przejawia zdolnod$ci i zainteresowania w obranej dzie-

dzinie medycyny.

‘2. Ponadio warunkiem dopuszczenia do odbywania
Il stopnia specjalizacji jest posiadanie tytulu specjalisty
1 stopnia.

3. O dopuszczeniu do odbywania specjalizacji decyduje
mwlasciwy wydzial zdrowia.

§4. 1. Uznanie lekarza za specjaliste nastepuje na pod-
stawie egzaminu zlozonego przed komisja egzaminacyjna.

2. Egzamin na specjaliste polega na wykazaniu sie przez
lekarza znajomoscig tcorelyczng i prakiyczng danej dziedzi-
ny medycyny. v

3. Do egrzaminu na specjaliste moze przystapi¢ lekarz,
ktéry: .

1} zostal dopuszczony do odbywania specjalizacji,

2) odbywal specjalizacje przez okres i na zasadach okres-
"~ lonych w zarzgdzeniu oraz

3) uzyskal pozvtywng opinie kierownika specjaiizacji,

§ 5. 1. Lekarz nie moze odbywac specjalizecji réwno-
czednie w wiecej niz jednej dziedzinie medycyny.

2. Lekarz uznany za specjaliste 11 stopnia moze byé
dopuszczony do specjalizacji w nowej dziedzinie medycyny
jedynie wowczas, gdy jest o dziedzina pokrewna oraz gdy
wyrazi na to zgode wlasciwy wydziat zdrowia na wnicsek
wlasciwego specjalisly wojewddzkiego.

3. Lekarz uznany za specjaliste II stopnia w dwoch
dziedzinach medycyny moze by¢ dopuszczony do specjalis
zacji w nowej dziedzinie jedynie za zgoda Minisira Zdrowia.

§ 6. Lekarzowi uznanemu za specjaliste 1l stopnia, ktory
odbywa specjalizacje w nowej dziedzinie medycyny, na po-
czet pracy przewidzianej w programie dla tlej dziedziny
wolno zaliczy¢ nie wigcej niz 1/3 czesé okresu pracy w szpi-
talu, wykonywanej w czasie poprzednio odbywanej specjali-
zacii.

§ 7. Odbywanie przez lekarza specjalizacji polega na
spelnianiu czynnosci przewidzianyeh w programie ustalonym
przez Ministra Zdrowia.

§ 8. Lekaiz cdbywajacy specjalizacje powinien speiniaé
czynnoéci przewidziane w programie (§ 7):

1) w czasie odbywania specjalizacji w zakresie I stop-
nia — w klinikach, instytuiach naukowych, szpitalach
wojewodzkich oraz w jednosikach lub komarkach orga-
nizacyjnych stuzby zdrowia, kidrymi kieruja specjalisci
H stopnia upowarnieni do nadzorowania specjalizacji
przez wlasciwego specjaliste wojewddzkiego,

2) w czasie odbywania specjalizacji w zakresie 1I stopnia
lub w dziedzinie neorochiruraii — w klinikach, insiytu-
tach naukowych, a takze w jednostkach lab. komorkach
organizacyjnych stuzby zdrowia., kidrym Minister Zdro-
wia na wniosek wlasciwego specjalisty wojewadzkiego
nadal prawo specjalizowania w zakresie II siopnia.

§ 9. 1. Z zastrzezeniami przewidzianymi w dalszych
ustepach lekarz odbywajacy specjalizacje w zakresie 1 stop-
nia moze spelnia¢ czynnosci przewidziane w programie (§ 7)
w jednosice lub komdrce organizacyjnej nie odpowiadajacej
warunkom okreslonym w § 8 pkt 1. )

2. O udzieleniu lekarzowi zezwolenia na odbywanie
specjalizacji w sposob okre$lony w ust. 1 decyduje wlasciwy
wydzial zdrowia na wniosek wlasciwego specjalisty woje-
woédzkiego -oraz za zgoda kierownika zakiadu, w ktorym
lekarz ma podstawowe miejsce zatrudnienia. Zezwolenie 1o
moze uzyskaé lekarz, ktory w szczegblnym stopniu spelnia
warunki okresdlone w § 3 ust. 1. Liczba lekarzy odbywajg-
cych w ten sposob specjalizacije nie moze przekraczaé 10%
ogolu lekarzy odbywajacych w danym wojewddziwie spe-
cjalizacje w zakresie 1 stopnia.

3. Lekarz odbywajgcy specjalizacje w sposob okreslony
w ust. 1 jest obowigzany sklada¢ co 6 miesiecy kolokwia
w jednostce (komorce) organizacyjnej wyznaczonej przez
wlasciwego specjaliste wojewddzkiego.

‘4. Co najmniej 1/3 cze$¢ calego okresu specjalizacji
w zakresie I stopnia w danej dziedzinie medycyny lekarz
powinien odbyé w jednostce (komérce) organizacyjnej okres-
lonej w § 8 pkt 1. ,

§ 10. 1. Okres specjalizacji w zakresie dziedzin wymie-
nionych w § 2, wlgczajac w to okresy urlopow. wypoczyn-
kowych, wynosi:
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‘A przy specjalizacji dwustopniowej:

w zakresie w zakresie

I stopnia II stopnia
miesigcy ~miesigCy

1) analityka 36 36
2) anatomia patologiczna 36 36
3) anestezjologia 43 24
4) chirurgia dziecieca 48 36
5) chirurgia klatki piersiowej — 48
6. choroby chirurgiczne 36 48
7) choroby weéwnetrzne 36 35
8) choroby zakazne 36 36
9) dermatologia i wenerologla 36 36
10) epidemiologia — 35
11) fizjoterapia 36 35
12} ftyzjatria dziecieca _— 36
13) ftyzjatria ’ 36 36
14} higiena ogotina — 36
15) higiena- ogdina { epidemiologia 36 —_—
16) laryngologia 36 48
17) medycyna przemysiowa 36 36
18) medycyna sgdowa : 36 36
19) ‘medycyna sportowa _— 38
20) mikrobiologia : 36 . 36
21} neurologia . ~ 36 36
22} okulistyka K 36 38
23) organizacja ochrony zdrowm 36 ‘ 36
24) ortopedia i chirurgia urazowa 368 ) 48
25) pediatria 38 36
26} polozniciwo 1 ginekologia 42 42
} psychiatria 36 36
} radiologia ogdlna - 38
) radioterapia - , 36 36
30) rehabilitacja = - 36 . 36
) rtentgenodiagnostyka 36 36
} reumatologia ) — ’ 38
) urologia — 48

B. przy specjalizacji jednostopniowej w dziedzinie neuro-
chirurgii — 84 miesigce.

2. Okres specjalizacji w zakresie I stopnia w dziedzinie
pediatrii dla lekarzy, ktérzy ukonczyli w Polsce lub za gra-
nicg kierunek pediatryczny studiéw medycznych, wynos!
18 miesiecy.

3. Okres specjalizacji w zakresie I stopnia w dziedzinie
bigieny ogdlnej i epidemiologii dla lekarzy, ktorzy ukon-
czyli za granicq kierunek sanitarno-higieniczny studiéw me-
dycznych, wynosi .18 miesigcy.

§ 11. 1." Okresy specjalizacii przewidziane w § 10 dotycza
lekarzy zatrudnionych w jednostkach okreslonych w § 8 lub
9 w wymiarze co najmniej 36 godzin tygodniowo, a jesl
chodzi o lekarzy zatrudnionych przy- stosowaniu leczenia
radem lub innymi ciatami promieniotwoérczymi, w zakladach
{pracowniach) renfgenologlc:mych albo w pracowniach (za-
ktadach) anatomo-patologicznych, ~zaktadach medycyny sgdo-
wej lub prosektoriach — w wymiarze 39 godzin tygodniowo.

2. Lekarzom zatrudnionym w wymiarze godzin mniej-
szym niz okreslony w ust. 1 kierownik specjalizacji ustala
okres specjalizacji dluizszy co najmniej o polowe od. okze
przewidzianego w § 10.

3. Wymiar zatrudnienia lekarza odbywajacego spec;ali-
zacje nie moze by¢ mniejszy niz 24 godziny tygodniowo.

§ 12, Lekarz odbywajacy specjalizacje jest obowigzany:
1} “bra¢ udziat w posiedzeniach naukowych organizowanych

w zakladzie, w kidrym odbywa specjalizacje, a takze

w posiedzeniach lekarskiego towarzystwa ogdlnego i spe-

cjalistycznego,.

2} opracowac po jednej pracy pogladowej z danej dziedziny
medycyny na kazdym stopniu odbywanej specjalizacii,

3) opracowal co najmniej jeden referat lub pokaz przy-
padku w czasie odbywania specjalizacji w zakresid drue
giego stonnia, )

4) opanowal znajomos¢ jednego jezyka ohcego, w stopnia
umoziiwiajgcym samodzicine cz¥ianje pismiennictwa na-

vkowegn — w crasie odbywania specjalizacji w zakresie
plerwszeqgo stopnia oraz opanowad w tymze stopniu drugi
jeryk obcy -—— w czasie odbywania specializacii w zakre-

sie II siopnia.

§ 13. Lekarzowi odbywajgcemu specializacie wolno wy-
konywad poza praca w zakladzie, w ktoryim odbywa speciali-
B} 3 Y

zacje, zajecia zarobkowe w rakladach spotecznych stuiby
zdrowia lub w administracji stuiby zdrowia w takim wy-
miarze, aby jego zatrudaienie nie przekraczalo lgcznie 60 go.

dzin tygodniowo.

§ 14, 1. Specjalizacig lekarza kiom}e erownik specjali.
zacji. Kierownikiem specjalizacji moie byé l(‘x\&i? specjalista
Ti stopnia, zalrudniony na stanowisku kierownika lub adiune
kta kliniki, kierownika lub adiunkta oddzialu instytutu na-
ukowego, ordynatora oddzialuy badz kierownika innej komér.
ki organizacyjnej w zakladzie spolecznym sluzby zdrowia
uprawnionym do prowadzenia specjalizacji {§ 8).

’ 2. Kierownik specjalizacji odpowiada za poziom przy-

gotowania lekarza odbywajaceqgo specjalizacie.

3. Do obowigzkéw  kierownika  specjalizacji
w szczegdlnosci:

1} ustalenie szczegélowego planu zaje¢ legkarza odbywajg-
cego specjalizacje,

2) dobor obowigzujacego pismiennictwa,

3) czuwanie nad wykonywaniem przez lekarza zajeé ohige
tych
widw,

4) kontrolowanie karly specjalizacji (§ 15) co najmniej raz
na 4 miesigce.

4. W razie odbywania przez lekarza specjalizacji w spo-

nalezy

programem { nad terminowym zdawaniem kolok-

-86b okreslony w § 9 kierownikiem specjalizacji jest specja-

lista I stopnia, wyznaczouy przez wlasciwego specialistq
wojewodzkiego. W tym przypadku stosuje sie odpowiednio
przepisy ust. 2 1 3, a ponadto do obowiazkdw kierownika
specjalizacji nalezy sprawdzanie wiadomoici lekarza w cza-
sie kolokwiow przeprowadzagych co 6 miesiecy.

§ 15. 1. Lekarz rozpoczynajacy specializacje jest obo-
wigzany zalozy¢ karte specjalizacji wedlug wzoru wskaza-
nego w zalgczniku nr ! do zarzadzenia.

2. Doste r1ozpoczecia specjalizacji stwierdza w  karcie
specjalizacji wlasciwy wydzial zdrowjia na wniosek kierow-
nika specjalizacji.

3. Karte specjalizacji kierownik spec;ah/acﬁ przedstas
wia komisji egzaminacyjnej,

4. Po zlozeniu egzaminu karte specjalizacji zalacza siq
do akt osobowych lekarza prowadzonych zgednie z przeple
sami o rtejestracji fachowych pracownikéw stuzby zdrowia.

5. W rezie rozpoczecia prrez lekarza specjalizacji w za-
kresie II stopnia karta specjalizacji detyczaca I stopnia po-
winna byé udostgpmona do wgladu kierownikowi specjall-
zacjl.

§ 16. 1. Egzaminy na specjalistdw’ przeprowadzaia ko
misje egzaminacyjne powolywane na okres sesji egzaminas
cyjnych przez wlasciwe wydrzialy zdrowia.

2. W skiad komisji egzaminacyinej wchodza:

1) wiasciwy specjalista wojewddzki — jako przewodnis
czgey,

2) kierownik specjalizacit,

3) dwoch specjalistow z  zakresu danej  specjalnodci, po-
wotanych na wniosek wlasciwego specjalisty wojewddzs
kiego,
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4) delegat wlasciwego wydzialu zdrowia, ktérym powinien
by¢ lekarz zwiazany organizacyjnie z danag dziedzing
medycyny.

3. Do uczestniczenia w komisji egzaminacyjnej jest
uprawniony przedstawiciel Studium oraz przedstawiciel wlas-
ciwego towarzystwa naukowego.

4. Jezeli wlasciwy specjalista wojewddzki (ust. 2 pkt 1)
jest rownoczesnie kierownikiem specjalizacji albo jezeli nie
moze on uczesiniczyé w pracach komisji egzaminacyjnej,
w sklad komisji wchodzi jako przewodniczacy specjalista
I stopnia w danej dziedzinie medycyny powolany na wnio-
sek specjalisty wojewoddzkiego.

5. Sesje egzaminacyjne odbywaja sie dwa razy w roku,
w miesigcach marcu i wrzesniu.

6. Koszty podrdiy lekarza skladajacego egzamin z miej-
sca pracy do miejsca egzaminu pokrywa zaktad pracy na
zasadach obowigzujacych przy delegacjach sluzbowych.

§ 17..1. Po zlozeniu z wynikiem pomys$lnym egzaminu
w zakresie I stopnia przy specjalizacji dwustopaiowej lckarz
staje sie specjalistg 1 stopnia.

2. Po zloieniu z wynikiem pomyslnym egzaminu w za-
kresie II stopnia przy specjalizacji dwustopniowej badz egza-
minu w dziedzinie neurochirurgii lekarz staje sie specjalista
11 ‘stopnia. ,

3. Lekarze, o Ktdrych mowa w ust. 1 i 2, maja prawo
uzywania tytu}u olekarz’ z okresleniem specjalnosci.

' § 18. 1. W razie zlozenia egzaminu z wynikiem nie-
pomyslnym lekarz moze przystapi¢ do egzammu ponownie
po uplywie 6 miesiecy.

2. Po raz trzeci lekarz moZe przystapi¢ do egzaminu
tylko w wyjatkowym przypadku, za zgoda Ministra Zdrowia.

§ 19. 1, Uznanie lekarza za specjaliste moie nastapic
rowniez w dziedzinie medycyny nie wymienionej w § 2,
Z tym ie o dopuszczeniu do odbywania specjalizacji, a na-

stepnie o uznaniu za specjaliste decyduje komisja w skila-
dzie 3 o0so6b,. powolana przez Ministra Zdrowia na wniosek
’kierownika Studium sposréd znawcdw danej lub pokrewnej
dziedziny medycyny.

2. Lekarz, ktéry ubiega-sie o dopuszczeme do specjali-
zacji w dziedzinie nie wymienionej w § 2 lub o przyznanie
tytutu specjalisty po odbyciu specjalizacji w takiej dziedzi-
nie, powinien wnie$¢ w lej sprawie podanie do kierownika
Studium.

3. Podanie, o ktorym mowa w ust. 2, powinno by¢ za-
opiniowane:

1) przez rade wydzialu akademii medycznej badi rade na-
ukowg instytutu, jesli chodzi o lekarzy bedacych po-
mocniczymi pracownikami nauki, '

2) przez wiasciwego specjaliste wojewddzkiego, jesli cho-
dzi o innych lekarzy.

4. Komisja, o ktdrej mowa w ust. 1,
rza do odbywania specjalizacji,
i czas trwania specjalizacji.

5. Przepisy § 3 ust. 1 i 2, §§ 4—6, 8,
‘stosuje sie odpowiednio.

§.20. 1. Lekarz, kiéry za granica wykonywal zawodd

w dziedzinie medycyny okreslonej w § 2 przez okres prze-

widziany w § 10, moze by¢ uznany za specjaliste odpowied-

niego stopnia na podstawie orzeczenia komisji weryfikacyj-
nej powolanej przez wilasciwy wydzial zdrowia w skladzie:

1) wlasciwy specjalista wojewoddzki — jako przewodni-

- czacy,

2) przewodniczacy zespolu specjalistow wojewddzkich,

3} delegat wiadciwego wydzialu zdrowia, ktoérym powinien
by¢ lekarz organizacyjnie zwiazany z danag dziedzing
medycyny.

2. Przepis § 16 ust. 4 stosuje sie odpowiednio.
§ 21. Dowodem uzyskania przez lekarza tytulu specjali-
sty w trybie okreslonym w zarzadzeniu jest zaswiadczenie

dopuszczajac leka-
ustala rownoczesnie program

11—15 17 i 18

wydane przez wlasciwy wydzial zdrowia, wedlug wzoru
wskazanego w zalgczniku nr 2 do zarzadzenia.

§ 22, Lekarz, kiory posiada tytul samodzieinego- pracow-
nika nauki w dziedzinie medycyny. wymienionej w § 2 badz
w nie wymienionej tam dziedzinie klinicznej, jest spec;ahstq
II stopnia w zakresie swej specjalnosci.

¢ 23. Lekarz uznany za specjaliste 1 lub II stopnia
w trybie ustalonym dla uznawania za specjalistéw lekarzy
wojskowych, lekarzy stuzby zdrowia Ministerstwa Spraw
Wewnetrznych lub lekarzy kolejowych jest specjalistg I lub
1I stopnia w rozumieniu niniejszego zarzadzenia.

§ 24. 1. Wilasciwy wydzial zdrowia na podstawie opinii
wlaéciwego specjalisty wojewddzkiego oraz powolanej przez
kierownika Studium komisji w skladzie trzech specjalistow
1l stopnia z danej lub pokrewnej dziedziny medycyny moze
pozbawi¢ tytulu i1 uprawnjen specjalisty I lub II stopnia
lekarza, kiory w czasie wykonywania zawodu nie wykazuje
kwalifikacji wymaganych w danej dziedzinie medycyny.

2. Komisja, o kidérej mowa w ust. 1, wydaje opinig
w wyniku sprawdzenia wiadomosdci lekarza w czasie odby-
wania przez niego 3-miesiecznego doksztalcania zawodowego.

§ 25. Wiasciwy wydzial zdrowia moze pozbawi¢ tytulu
i uprawnien specjalisty I lub II stopnia lekarza, ktéry bez
uzasadnionych powoddéw odmawia udzialu w doksztaicaniu
zawodowym, na ktdre zostat powolany.

§ 26. 1. Lekarze, ktorzy w dniu wejscia w zycie zarzg-
dzenja odpowiadaja nizej okreslonym warunkom, moga byé
vznani na podstawie orzeczenia komisji weryfikacyjnej po-

wolanej przez kierownika Studium:

1) za specjalistow 1 stopnia w zakresie medycyny prze-
myslowej — zatrudnieni w zaktadach leczniczo-zapobie-
gawczych przy przemystowych zakladach pracy, w po-
radniach higieny pracy lub w dziatach higieny pracy wo-
jewddzkich  stacji  sanitarno-epidemiologicznych,  jezeli
przez okres co najmniej 4 lat wykonywali zawod leka-
rza, w tym co najmniej przez jeden rok w szpitalu oraz
przez trzy lata w zakladzie leczniczo-zapobiegawczym
przy przemyslowym zakladzie pracy lub w poradniach
higieny pracy albo w dzialach higieny pracy wojewoddz-
kich stacji sanitarno-epidemiologicznych w wyiniarze
30 godzin tygodniowo (125 godzin miesiecznie),

2) za specjalistow I stopnia . w zakresie medycvny
przemysiowej — zatrudnieni w zakladach leczniczo-za-
pobiegawczych przy przemyslowych zakladach pracy,
w poradniach higieny pracy lub w dzialach higieny pra-
cy wojewddzkich stacji sanitarno-epidemiologicznych, je-
zeli przez okres co najmniej 7 lat wykonywali zawod
lekarza, w tym co najmniej przez dwa lafa w szpitalu
i" przez pie¢ lat w zakladach leczniczo-zapohiegawczych
przy przemyslowych zakladach pracy lub w poradniach
higieny pracy albo w dziale higieny pracy wojewodz-
kich stacji sanitarmo-epidemiologicznych w  wymiarze
30 godzin tygodniowo (125 godzin miesiecznie),

3) za specjalistow I stopnia w zakresie organizacji ochrony
zdrowia — zatrudnieni w organach administracji sluzby
zdrowia, jezeli:

a) wykonywali zawdd lekarza przez rok w zakladzie
opieki zdrowotnej zamknietej i przez 6 miesiecy
w zakladzie opieki zdrowotnej otwarte] oraz

b) przez 4 lata, posiadajac dyplom lekarza, byli zatrud-
nieni w organach adwministracji stuzby zdrowia, w ra-
mach katedry organizacji ochrony zdrowia akademii
medycznej lub w dziale organizacyjno-metodycznym
instytutu naukowego podlegtego Ministrowi Zdrowia,

4) za specjalistow II stopnia w zakresie organizacii ochro-
ny zdrowia -— zatrudnieni w organach administracji
shuzby zdrowia, jezeli:

a) zostali uznani za specjalistow 1 stopnia w jednej
z dziedzin medycyny,
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b) przez 7 lat posiadajac dyplom lekarza byli zatrudnie.
ni w organach administracji stuzby zdrowia, w ra-
mach katedry organizacji ochrony zdrowia akademil
medycznej lub w dziale organizacyjno-metodycznym
instytutu naukowego podleglego Ministrowi Zdrowia
oraz

przedstawig zaswiadczenie organu administracji stuz-
by zdrowia, w ktérym sa zatrudnieni, ze posiadajg
samodzielny dorobek w dziedzinie pracy organizacyj-
nej badZz naunkowej,

a} zostall uznani za specjalistow I stopnia w dziedzinie
radiologii oraz

przez 4 lata po uzyskaniu stopnia specjalisty byl
zatrudnieni w dziedzinie radioterapii.

§ 27. 1. Lekarz ubiegajgcy sie o uznanie za specjalistg
w irybie okreslonym w § 26 powinien w terminie trzech mie.
sigcy od wejscia w zycie zarzadzenia wnies¢ podanie wraz
z dokumentami stwierdzajgcymi okoliczno$ci wymagane dla
ubiegania si¢ o tytul specjalisty w danej dziedzinie medy-
cyny do wlasciwego wydzialu zdrowia.

2. Wlasciwy wydzial zdrowia przesyta do wtasciwej ko-
misji weryfikacyjne] podanie wraz z wnioskiem w ciqgu
miesiaca od wniesienia podania.

§ 28. 1 Komisja weryfikacyjna wydaje orzeczenie na
wniosek wilasciwego wydzialu zdrowia,

2. Komisja weryfikacyjna moze uzalezni¢ przyznanie le-
karzowl tytulu specjalisty w danej dziedzinie medycyny od
odbycia przeszkolenia w szpitalu przez okres nie dluzszy niz
3 miesigce albo od sprawdzenia wiadomosci lekarza przez
odpowiedni zaklad Studium.

3. Komisje weryfikacyjne obowigzane sa zakonczyd
swoje prace w terminie do dnia 31 grudnia 1958 r.

§ 29. 1. Traci moc zarzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
15 lipca 1953 r: w siawie zasad i trybu uznawania lekarzy
za specjalistéw (Monitor Polski z 1953 r. Nr A—70, poz. 852
iz 1954 r. Nr A—14, poz. 304).

2. Pozostaja w mocy decyzje wydana na podstawie za-
rzgdzenia wymienionego w ust. 1, jak rdéwniez nadane w mysl
tego zarzadzenia tytuly specjalistow. '

3. Lekarze, ktérzy rozpoczeli specjalizacje przed dniem
1 lipca 1957 r., mogq jg zakonczyé na danym stopniu wediug
dotychczas obowigzujacych przepiséw. Lekarze tracg jednak
prawo do uzyskanja tytulu specjalisty w trybie dotychcza-
sowym, jezell przerwali specja}izacje bez uzasadnionych
powododw.

§ 30. Zarzqdzeme wchodzi w zycie z dniem ogloszenia.

b}

Minister Zdrowia: R. Baraiski

Zalacznik nr 1 do zarzadzenia Mie
nistra Zdrowia z dnia 19 maja 1958 &
(poz. 263)

KARTA SPECJALIZACH

5) za specjabistéw 1l stopnia w zakresie ftyzjatrii dzie-
ciecej — zatrudnieni w tej dziedzinie, jezeli:

a) zostali uznani za specjalistéw I stopnia w dziedzinie
pediatrii lub ftyzjatrii oraz

. b) przez 4 lata po uzyskaniu stopnia specjalisty byli

’ zatrudnieni w dziedzinie ftyzjatrii dzieciecej,

6) za specjalistéw I.stopnia w zakresie rehabilitacji — za-
trudnieni w tej ‘dziedzinie co najmniej od 4 lat,

7) za specjalistow II stopnia w zakresie rehabilitacjii —
zatrudnieni w tej dziedzinie co najmniej od 8 lat,

8) za specjalistow II stopnia w zakresie medycyny sporto-
wej — zatrudnieni w tej dziedzinie, jezeli:

a) zostali uznani za specjalistéw I stopnia w dziedzinis
choréb wewnetrznych, choréb chirurgicznych lub
pediatrii oraz - |

b) przez 4 lata po uzyskaniu stopnia specjalisty byl
zatrudnieni w dziedzinie medycyny sportowej,

9) za specjalistow Il stopnia w zakresie reumatologii. ~~
zatrudnieni w tej dziedzinie, jezeli:

a) zostall uznani za specjalistow ! stopnia w dzmdzxme
choréb wewnetrznych lub pediatrii oraz

b} przez 4 lata po uzyskaniu tytulu specjalisty byl
zatrudnieni w dziedzinie reumatologii,

10) za specjalistow I stopnia w. zakresie radioterapii -
zatrudnieni w tej dziedzinie co najmniej od 4 lat,

11} za specjalistéw II stopnia w zakresie radioterapii -
zatrudnieni w tej dziedzinie, jezeli:

Imie { nazwisko 5 [ ] t ] ' ¥ t

Kierownik specjalizacjl : ] ] H ] % .

Uwaglj

odbywa specjalizacjg " % stopnia w dziedzinie 4

w 5 I i P . . . . . . . B L
: (zaktad specjalizacyjny)

Specjalista wojewodzki £ i ' ' i '
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Pane osobowe lekarza odbywajacego specjalizacje:

Imie | naezwisko . . . . , . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Miejsce 1 data urodzenia . . . f . . . . . . . . . . . v . N . . .
Data rozpoczecia studiow  lekarskich . P . o . . . . . . . . . . . .

w s . . . . . . . . o . .
Data uzyskania dyplomu . . . . . . 5 . . . . . . . . . . . . . .
Data rozpoczecia specjalizacji . . . . . . s v . . . . . . . . . . . ‘
Stopien naukowy . . . . . . . . . . . . . . . . . o e . . . .
Znajomosd jezykow obeych . . . . . . . . . . . . . . . . . . . s

Realizacja programu specjalizacii:

Zaliczono staz specjalizacyjny w oddziale . . . . . . . . . . i ]

ipodpis kierownika)

Zaliczono  kolokwia ~ specjalizacyjne

w zakresie . . N . . . . . . . . . . . . . . . . , . . M

- Referaty wygloszone przez specializajgcego sie na posiedzeniach naukowych szpilalnych i towarzystw naukowych

.
. . . . . . . . . . . « . . . . . . . . . . . . . N

Prace ogloszone drukiem:

Whniosek kierownika spec'jaiiza’rji ‘c dopnszezenie do egraming na specisiisie:

Wynik egzamin:

Opinia koinisji egzaminacyjne] ¢ kwalilikacjach egzeaminowanego do odbywania  specjalizacjt  w  zehresie  drugicgo

stopnia:

Zstacenik nr 2 do zarzadzemla Mi-
pisirg  Z6rowia z dnia Y maja 1938 1.
ipoz, 263).

Pieczed podluina ) .

Nr i s : 3 . N . . .‘ duia ¢ 3 Y I3 A9 L

ZASWIADCZENTIE

Stwierdza sie, Ze Obh. . r v s . . . s ur. . . . s 1 8 ‘ 3 s P
syn {corka) . . . . . . yooa . . . zamieszkaly (a] w ‘ . ¥ . . P ¥ '
zostal {a} uznany {a) za specjaliste . s . . e T stopnia w dztedzinie 3 . N . . s 1

o' » . . + . . » - .- - . . - - . » - . . . . . . . #
w trybie okreslonym w § . . . zarzgdzenia NMimsira Zdrowia z dnia 259 maja 1658 r. w sprawie zasad 1 trybu

uznawania lekarzy za specjaiistow (Monitor Polski Nr 45, poz. L63)

tpudpis)
" pieczeé okragia



