Szanowna Pani Minister,

ponizej przesytamy analityczne uwagi odnoszace si¢ do poszczegdlnych z wymienionych

szczegdtowo czynno$ci zawodowych higienistki stomatologiczne;.

Jednoczesnie w tym miejscu podnosimy generalng uwage dotyczaca projektu
konsultowanego rozporzadzenia. W naszej ocenie nie stanowi on uzupetnienia ustawy o niektorych
zawodach medycznych z dnia 17.8.2023r. (Dz.U. z 2023r., poz. 1972) w kontekscie zawodu
higienistki stomatologicznej, a przede wszystkim stanowi jego modyfikacje¢. Definicja zawodu
higienistki wedle zalozen tej ustawy obejmuje czynnosci zawodowe z zakresu profilaktyki i
promocji zdrowia, jak rowniez wspotuczestniczenie w procesie leczenia. Ustawodawca celowo
uchwalajac ustawe odszedt od koncepcji pracy higienistki na zlecenie i pod nadzorem, tym samym
uzywanie takich poje¢ w projekcie rozporzadzenia stoi w sprzeczno$ci z tre§cig ustawy, na
podstawie ktorej 1 w granicach ktérej moze zosta¢ wydane owe rozporzadzenie. Przekazany do
konsultacji projekt rozporzadzenia stoi w sprzeczno$ci z definicja legalng zawodu higienistki
stomatologicznej. Innymi stowy rozporzadzenie powinno stanowié¢ doprecyzowanie zapisOw
ustawowych, ale nie powinno powodowa¢ ich zmiany. Przedstawiony projekt rozporzadzenia
catkowicie zmienia zawarta w ustawie definicj¢ legalng zawodu higienistki stomatologicznej co
stanowi o sprzecznosci projektu jako aktu wykonawczego wzgledem ustawy. ,,Na podstawie art.
13 ust. 4 ustawy o niektérych zawodach medycznych z dnia 17.8.2023r. (Dz.U. z 2023r., poz.
1972) minister wlasciwy do spraw zdrowia zostal zobligowany do wydania rozporzadzenia, w
ktérym ma okresli¢ szczegotowy wykaz czynno$ci zawodowych, o ktorych stanowi art. 13 ust. 1
ustawy jak wyzej, biorac pod uwage niezbgdne kwalifikacje, wymagany zakres umiejetnosci oraz
koniecznos$¢ zapewnienia bezpieczenstwa zdrowotnego pacjentow. Oprocz powyzszych kryteriow
wigzace dla ministra jest zdefiniowanie w sposob legalny zakresu czynnosci zawodowych
wykonywanych kolejno przez asystentke stomatologiczng, jak roéwniez higienistke
stomatologiczng. PowyzZsza konstatacja wynika z hierarchii zrodet prawa w Polsce. Mianowicie
rozporzadzenie jest aktem wykonawczym wzgledem ustawy i1 jest wydawane zarOwno na
podstawie tego aktu normatywnego, jak rowniez w jego granicach. Na gruncie europejskiej nauki
prawa, w tym na gruncie prawa polskiego, definicj¢ aktu wykonawczego do ustawy, stanowig
cztery zasadnicze, typizujace go elementy, rozporzadzenie jest: 1) aktem normatywnym, 2)

wydanym przez organ wiadzy wykonawczej, 3) na podstawie szczegdlowego upowaznienia



ustawowego, 4) w celu wykonania ustawy upowazniajacej’. Niezbedne uzupelnianie norm
ustawowych przez rozporzadzenie - majace na celu zapewnienie realizacji ustawy, mieszczace si¢
w powyzszej koncepcji - nalezy odréznia¢ od modyfikacji ustawy przez normy rozporzadzenia.
Modyfikacja taka jest zasadniczo niezgodna z konstytucja. Zostata wyjatkowo dopuszczona przez
Trybunat w wyroku P 7/97 pod warunkiem tacznego spetnienia nast¢pujacych przestanek: 1)
jednoznacznej tresci ustawowego upowaznienia do wydania takiego rozporzadzenia; 2)
precyzyjnego okreslenia zakresu swobody normodawczej rozporzadzeniodawcy; 3)
szczegblowego charakteru wytycznych dotyczacych tresci takiego rozporzadzenia; 4) charakteru
spraw majacych zosta¢ uregulowanych w rozporzadzeniu - mogg to by¢ wytacznie materie o
charakterze spoleczno-gospodarczym cechujace si¢ matg stabilnos$cig. Jednocze$nie jednak
zachodzace w nich zmiany musza mie¢ charakter obiektywny, a celem regulacji rozporzadzeniowej
jest wylacznie dostosowanie tre$ci ustawy do zmieniajacych si¢ warunkow. Praktyka taka wzbudza

watpliwoéci konstytucyjne?.”®

Majac na wzgledzie powyzsze wnosimy o weryfikacje tresci projektu rozporzadzenia

zgodnie z zalozeniami ustawowymi, jak réwniez szczegélowo wskazanymi ponizej uwagami.

Zalacznik nr 3

SZCZEGOLOWY WYKAZ CZYNNOSCI ZAWODOWYCH
HIGIENISTKI STOMATOLOGICZNE]J

1. Wspélpraca z lekarzem dentystg w czasie wykonywania zadan zawodowych.
1. Dobieranie metod pracy do zaplanowanych zabiegow profilaktycznych 1 asystowanie

lekarzowi dentyS$cie na jego zlecenie.
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KOMENTARZ: Ustawa o niektorych zawodach medycznych w art. 13 ust. 1 pkt 3)
stanowi o wspotuczestniczeniu w procesie leczenia, znosi przez to stosunek patriarchalny
lekarz — higienistka (hierarchiczny na rzecz relacji rownorzgdnej). Higienistka czynnie
uczestniczy w planowaniu zabiegéw profilaktycznych. Bez asystowania lekarzowi, od tego
jest zawod asystentki stomatologiczne;j.

2. Wspolpraca z lekarzem dentysta podczas wykonywania zabiegdw stomatologicznych, w
tym specjalistycznych.

3. Organizowanie stanowiska pracy higienistki stomatologicznej.

4. Wykonywanie zadan jako druga asysta w zespole trzyosobowym.

KOMENTARZ: Od tego jest asystentka stomatologiczna, to jej zakres kompetencji i
obowigzkow.

5. Przygotowywanie pacjenta do zabiegdéw stomatologicznych, w tym specjalistycznych.

6. Informowanie pacjenta o zakresie niezbednych zabiegow stomatologicznych, w tym
specjalistycznych, i wyjasnianie przebiegu tych zabiegéw pacjentowi w celu uzyskania
jego zgody na ich wykonanie.

KOMENTARZ: Udzielanie informacji na temat zabiegdw specjalistycznych oraz
wyjasnienie ich przebiegu oczywiscie tak. Jednak zgoda na zabieg powinna by¢ podpisana
1 udzielona przez Pacjenta tuz przed samym zabiegiem oraz udzielona w obecnosci
operatora ( lekarza wykonujacego dang procedurg).

7. Wykonywanie na zlecenie lekarza dentysty badan i pomiarow. Trzeba dokladnie okresli¢
jakie to badania i pomiary.

KOMENTARZ: Wykonywanie badan i pomiarow: badanie glgbokosci kieszonek
dzigstowych, okreslanie wskaznikow prochnicy oraz chordb przyzgbia, mierzenie i
okreslanie odcieni koloru zgbow, wykonywanie dokumentacji fotograficznej, pobieranie
wyciskow diagnostycznych, przygotowywanie uzupehien protetycznych
tymczasowych, badanie stanu btony §luzowej- badania przesiewowe pod katem chorob
nowotworowych, wykonywanie testow slinowych.

8. Kontrolowanie ci$nienia krwi 1 tgtna pacjenta za pomocg dostepnej w gabinecie lekarza
dentysty aparatury i sprzetu medycznego.

9. Zapisywanie wynikow niezbgdnych do realizacji planu profilaktyczno-leczniczego.



10. Przygotowywanie jamy ustnej pacjenta do zabiegow stomatologicznych, w tym
specjalistycznych.

11. Wykonywanie na zlecenie i pod nadzorem lekarza dentysty zabiegdw profilaktyczno —

leczniczych utrzymujacych efekty leczenia, takich jak: usuwanie zlogow twardych i1
migkkich, lakowanie, diagnostyka prochnicy oraz piaskowanie uzgbienia.
KOMENTARZ: art.13 ust. 1 pkt 3) ustawy o niektorych zawodach medycznych stanowi:
wykonywaniu czynnos$ci zawodowych w zakresie profilaktyki i promocji zdrowia jamy
ustnej oraz wspotuczestniczeniu w procesie leczenia. Znoszac hierarchizacja relacji lekarz-
higienista. Ustawa znosi " na zlecenie oraz pod nadzorem" Nalezy jasno doprecyzowac
czym s3 zabiegu profilaktyczno-lecznicze. My wymieniamy takie: piaskowanie
uzebienie, usuwanie ztogéow twardych i migkkich- zaréwno narzedziami r¢gcznymi oraz
maszynowymi. Profilaktyka prochnicy: lakowanie, lakierowanie, zabiegu sterowanej
regeneracji szkliwa, infiltracji préchnicy, wybielanie zeboéw oraz dziataniem nadtlenkami
karbamidu oraz nadtlenkiem wodoru w profilaktyce 1 leczeniu choréb
przyzebia, diagnostyka prochnicy.

12. Uzgadnianie z lekarzem dentysta tresci zalecen przed zabiegowych 1 pozabiegowych oraz
sporzadzanie 1 przekazywanie ich dla pacjentow w formie ustnej 1 pisemne;.

KOMENTARZ: Tresci zalecen po zabiegach profilaktyczno leczniczych takich jak
zabieg higienizacji sg dobierane indywidualnie do potrzeb pacjenta tuz po zabiegu. Brak
mozliwo$ci opracowania jednego schematu wczesniej. Takie wspolnie opracowane
zalecenia mogg znalez¢ zastosowanie np. do zabiegu infiltracji prochnicy, wybielania czy
lakierowania i lakowania.

13. Wykonywanie zabiegdéw profilaktyczno-leczniczych i promujacych zdrowie.

14. Wspolpraca w zespole wielodyscyplinarnym zapewniajacym ciaglos¢ opieki nad
pacjentem.

2. Organizowanie prac zwigzanych z wykonywaniem czynnoS$ci zawodowych.

1. Organizowanie miejsca pracy z wykluczeniem czynnikow szkodliwych jak skazenie

mikrobiologiczne, halas, naswietlenie, wibracje.

2. Wykonywanie czynnosci zawodowych zgodnie z zasadami aseptyki, antyseptyki oraz
procedurami postgpowania z materiatem biologicznym skazonym przepisami w sytuacji

wystgpienia zakazen.



3. Dobieranie metod postgpowania zgodnie z aktualng wiedzg w kontakcie z pacjentami.

3.

Wykonywanie  wstepnych  badan  stomatologicznych, profilaktycznych,

diagnostycznych i zabiegow rehabilitujacych jame ustng.

1.
2.

© N o o

10.

11.

12.
13.

Wykonywanie wstepnych badan stomatologicznych do zabiegéw stomatologicznych.

Klasyfikowanie pacjentow na podstawie wstepnych badan stomatologicznych do zabiegow

stomatologicznych.

Monitorowanie efektow leczenia uzyskanych przez lekarzy specjalistow z r6znych dziedzin

stomatologii.

KOMENTARZ: Co mamy doktadnic monitorowa¢? Koordynowanie wizyt pacjenta

podczas leczenia interdyscyplinarnego, jego wizyt u innych specjalistow tj. periodontolog,

protetyk, ortodonta, endodonta, chirurg itp.

Dobieranie aparatury i sprzgtu medycznego do wykonywania zabiegdéw profilaktyczno —

leczniczych utrzymujacych efekty leczenia, takich jak: usuwanie ztogow twardych i

mickkich, lakowanie, diagnostyka prochnicy oraz piaskowanie uzebienia.
KOMENTARZ: dodanie: profilaktyki prochnicy, infiltracji, sterowanej regeneracji

szkliwa oraz wybielania z¢gbow.

Stosuje aparature 1 sprz¢t medyczny do diagnostyki i leczenia stomatologicznego.

Przygotowywanie wyrobow medycznych stosowanych w stomatologii.

Prowadzenie badan przesiewowych w roznych grupach.

Planowanie i prowadzenie réznymi metodami profilaktyki indywidualnej i grupowej

dostosowanej do wieku pacjentéw i dobieranie metod profilaktyki grupowej dla wszystkich

grup wiekowych pacjentow.

Przeprowadzanie zabiegdw profilaktycznych grupowych.

Sporzadzanie wyciskow 1 modeli orientacyjnych uzgbienia dla celow diagnostycznych.

KOMENTARZ: Prosimy o dodanie: “sporzadzanie skanow i wyciskow” - nowoczesna

stomatologia wykonuje skanowanie uzebienia pacjenta do celéw diagnostycznych.

Organizowanie cigglosci leczenia pacjentow w trakcie uzytkowania aparatow

ortodontycznych.

Rehabilitowanie jamy ustnej przy pomocy podstawowych ¢wiczen ortodontycznych.

Wykonywanie zabiegdéw rehabilitacyjnych, stosujac metody fizykalne.



Prowadzenie stomatologicznej edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia w roznych
srodowiskach spolecznych.
1. Promowanie zdrowego stylu zycia.
2. Planowanie 1 dobieranie roznych form i metod edukacji indywidualnej i grupowej w
zakresie profilaktyki promocji zdrowia jamy ustnej.
. Udzielanie podstawowych wskazowek zywieniowych na temat racjonalnego odzywiania
w celu zachowania zdrowia jamy ustnej.
Udzielanie pierwszej pomocy w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego.
. Wykonywanie czynno$ci administracyjnych i prowadzenie dokumentacji zwigzanej z
funkcjonowaniem gabinetu lekarza dentysty.
KOMENTARZ: “Zamiast gabinetu lekarza dentysty, powinno by¢ gabinetu higieny. *
1. Prowadzenie i archiwizowanie dokumentacji medyczne;j.
2. Ewidencjonowanie pacjentéw i §wiadczen stomatologicznych na potrzeby wewngtrzne i
dla celow sprawozdawczych.
3. Prowadzenie terminarza przyje¢ pacjentow.
KOMENTARZ: To s zadania zawodowe rejestratorki medycznej.

4. Przygotowywanie dokumentow do wspotpracy z pracownig techniki dentystyczne;.

Zarzad Sekcji Profilaktyki i Promocji Zdrowia PTS

lic. hig. stom. mgr Paulina Mintberg-Wachowicz

lic. hig. stom. mgr Jolanta Bartoszuk
dr. n. med. hig. stom Katarzyna Ostrowska

dyp. hig. Angelika Siwulec



