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1. Imie i Nazwisko: Anna Katarzyna Jacek

2. Posiadane dyplomy, stopnie naukowe/artystyczne — z podaniem nazwy, miejsca

i roku ich uzyskania oraz tytulu rozprawy doktorskiej:

1997 r. — dyplom potwierdzajacy uzyskanie tytulu zawodowego magistra na podstawie od-
bytych wyzszych studiow magisterskich na Wydziale Prawa i Administracji Filii
Uniwersytetu Marii Curie-Sktodowskiej w Rzeszowie.

2009 r. — dyplom potwierdzajacy uzyskanie stopnia doktora nauk prawnych w zakresie
prawa, nadanego uchwata Rady Wydzialu Prawa, Prawa Kanonicznego i Admini-
stracji Katolickiego Uniwersytetu Lubelskiego Jana Pawla II z dnia 27 stycznia 2009 r.
na podstawie rozprawy doktorskiej pt. Odpowiedzialnos¢ odszkodowawcza zaktadow
opieki zdrowotnej. Promotorem pracy doktorskiej byt prof. dr hab. Henryk Cioch,
a recenzentami prof. dr hab. Wladystaw Witczak i1 dr hab. Adam Jedlinski.

3. Informacje o dotychczasowym zatrudnieniu w jednostkach naukowych/artystycz-

nych:

od 2010 r. — Uniwersytet Rzeszowski:
— od dnia 15 lutego 2010 r. do dnia 31 stycznia 2018 r. adiunkt w Katedrze Zdrowia Pu-
blicznego w Instytucie Pielggniarstwa i Nauk o Zdrowiu, Wydziat Medyczny Uniwersytetu

Rzeszowskiego;



— od 1 lutego 2018 r. do dnia 31 sierpnia 2018 r. starszy wyktadowca w Instytucie Socjolo-
gii, Wydziat Socjologiczno-Historyczny Uniwersytetu Rzeszowskiego;
— od 1 wrzesnia 2018 r. starszy wyktadowca w Zaktadzie Nauki o Administracji, Wydziat

Prawa i Administracji Uniwersytetu Rzeszowskiego.

Dodatkowo wspotpracowatam rowniez z Wyzsza Szkola Spoteczno-Przyrodnicza
im. Wincentego Pola w Lublinie. Prowadzitam takze zaj¢cia dydaktyczne w Wyzszej Szkole
Inzynieryjno-Ekonomicznej z siedzibg w Rzeszowie. Bytam réwniez zwigzana z Uniwersyte-
tem Kardynata Stefana Wyszynskiego w Warszawie poprzez prowadzenie zaje¢ dydaktycz-
nych dla stuchaczy studiow podyplomowych oraz z SWPS Uniwersytetem Humanistyczno-
spotecznym w Warszawie i Centrum Medycznym Ksztalcenia Podyplomowego w Warszawie

na podstawie umowy zlecenia.

4. 'Wskazanie osiagniecia wynikajacego z art. 16 ust. 2 ustawy z dnia 14 marca 2003 r.
o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz o stopniach i tytule w zakresie
sztuki (tj. Dz.U. z 2017 r., poz. 1789) w zwiazku z art. 179 ust.2 ustawy z dnia 3 lipca
2018 r. Przepisy wprowadzajace ustawe — Prawo o szKkolnictwie wyzszym i nauce

(Dz.U. z 2018 r., poz. 1669):

a) tytul osiagniecia naukowego
Autorstwo monografii pt. Refundacja produktow leczniczych, wyrobow medycznych
i sSrodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego w Polsce. Zagadnienia

administracyjnoprawne,

b) autor/autorzy, tytul/tytuly publikacji, rok wydania, nazwa wydawnictwa, recenzenci wy-
dawniczy
Anna Jacek, Refundacja produktow leczniczych, wyrobow medycznych i srodkow spo-
Zywezych specjalnego przeznaczenia Zywieniowego w Polsce. Zagadnienia administra-
cyjnoprawne, Rzeszow 2017,Wydawnictwo Uniwersytetu Rzeszowskiego, s. 298, ISBN
978-83-7996-557-1;
Recenzenci wydawniczy:
— prof. zw. dr hab. Stanistaw Pieprzny (Uniwersytet Rzeszowski),
— dr hab. Jerzy Korczak prof. nadzw. UWr,
— prof. zw. dr hab. Jan Szreniawski (WSPiA Rzeszowska Szkota Wyzsza);

¢) omowienie celu naukowego/artystycznego ww. pracy/prac i osiggnigtych wynikow wraz

z omoOwieniem ich ewentualnego wykorzystania.



A. Uwagi wstepne

Przedstawiona monografia pt. Refundacja produktow leczniczych, wyrobow medycz-
nych i sSrodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego w Polsce. Zagadnienia
administracyjnoprawne jest pierwszym kompleksowym monograficznym opracowaniem po-
Swigconym tej tematyce w polskiej literaturze przedmiotu.

Podkresli¢ nalezy, ze podjeta problematyka ma charakter interdyscyplinarny, plasujac si¢
zarbwno w sferze prawa administracyjnego, jak i prawa medycznego. W Polsce aspekty doty-
czace refundacji maja walor nowosci z uwagi na to, ze przepisy ustawy z dnia 12 maja 2011 r.
o refundacji lekow, srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz
wyrobow medycznych (dalej w skrocie: ustawa refundacyjna) weszty w zycie z dniem
1 stycznia 2012 r. Co wigcej, w dotychczasowe;j literaturze przedmiotu zagadnienia dotyczace
refundacji byly przedstawione jedynie w kontekscie finansowania $§wiadczen opieki zdrowot-
nej w systemie powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego lub tez przepisow prawa farmaceu-
tycznego. Publikacje te miaty jednak charakter wycinkowy i nie analizowaty kompleksowo
omawianej materii dotyczgcej refundacji. Do tej pory nie opublikowano réwniez monografii
obejmujacej wylacznie zagadnienia dotyczace refundacji produktéw leczniczych, wyroboéw
medycznych oraz srodkoéw spozywcezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego. Brak syn-
tetycznej monografii dotyczacej wytacznie zagadnien refundacyjnych, a w szczegolnosci zna-
czenie otrzymania refundacji produktoéw leczniczych przez pacjentéw uzasadniato podjecie tej
tematyki. Monografia wypetnia luk¢ w tym zakresie, stanowiagc wktad do dorobku nauki pra-

wa administracyjnego i nauki prawa medycznego.

B. Cel pracy

Przewodnim zamierzeniem pracy byta ocena mechanizmu refundacji produktéw leczni-
czych, wyrobow medycznych oraz §rodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywie-
niowego w Polsce, co stanowilo gtowny problem badawczy niniejszej monografii. Tak po-
stawiony problem implikowal okreslenie kilku celéw szczegodtowych, ktore zostaly sformu-
lowane i skonkretyzowane w formie pytan oraz problemoéw poddanych analizie i ocenie
w pracy. Po pierwsze, jaki jest zakres zaopatrzenia pacjentow w produkty lecznicze, wyroby
medyczne 1 $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego, ktore sg jednymi ze
swiadczen gwarantowanych przyshugujacych ubezpieczonym w systemie powszechnego
ubezpieczenia zdrowotnego? Po drugie, czy regulacje prawne okreslajagce dostep do powyz-
szych $wiadczen gwarantowanych przez wiladze publiczng precyzuja mechanizm, ktérego

celem jest zapewnienie pacjentom faktycznej dostgpnosci do produktow refundowanych



w systemie powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego? Po trzecie: celem szczegélowym bylo
rowniez przedstawienie 1 dokonanie oceny rozwigzan regulujacych mechanizm refundacji dla
zapewnienia pacjentom faktycznego dostepu do produktow refundowanych. Po czwarte, byta
to ocena wspoldziatania wszystkich uczestnikow oraz organow bioracych udziat w refundacji
produktow leczniczych, wyrobow medycznych i $rodkow spozywczych specjalnego przezna-

czenia Zzywieniowego.

C. Zastosowana metodologia

W toku badan zastosowatam kilka metod badawczych, z ktérych najwazniejsze znaczenie
ma metoda dogmatyczna, polegajaca na badaniu przepisoéw dotyczacych refundacji produk-
tow leczniczych, wyrobow medycznych oraz srodkéw spozywczych specjalnego przeznacze-
nia zywieniowego w celu analizy 1 syntezy zagadnien refundacyjnych. Siegnetam takze do
metod wiasciwych dla nauk ekonomicznych, koncentrujac si¢ na egzegezie przepisdéw prawa
refundacyjnego. Pomocniczo zastosowatam rowniez metode prawnoporéwnawcza dla przed-
stawienia oraz oceny wybranych aspektow dotyczacych refundacji produktow leczniczych,
wyrobow medycznych 1 §rodkdw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego
w Republice Czeskiej oraz Szwecji.W niniejszej pracy zastosowatam réwniez metode histo-

ryczna oraz statystyczna.

D. Uklad i tresé pracy

Moje badania ujete zostaty w siedmiu rozdziatach. Analize otwiera rozdziat pierwszy do-
tyczacy genezy i rozwoju refundacji produktow leczniczych, wyrobow medycznych oraz
srodkdw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego w Polsce. W pierwszej ko-
lejnosci wskazatam, ze pojecie refundacji nie jest okreslone w formie legalnej definicji
w aktach prawnych UE oraz prawa polskiego, zaproponowatam wiasng (autorska) definicje
refundacji. Omowitam rowniez problematyke zwigzang z takimi zagadnieniami, jak: zaopa-
trzenie w produkty lecznicze, wyroby medyczne i $rodki spozywcze specjalnego przeznacze-
nia zywieniowego dla §wiadczeniobiorcow oraz refundacje produktéw leczniczych przed
1 stycznia 2012 r. Przedmiotem analizy rozdziatu pierwszego byla rowniez dyrektywa Rady
89/105/EWG z dnia 21 grudnia 1988 r. dotyczaca przejrzystosci srodkow regulujacych usta-
lenie cen na produkty lecznicze przeznaczone do uzytku przez cztowieka oraz wiaczenia ich
w zakres krajowego systemu ubezpieczen zdrowotnych (nazywana réwniez dyrektywa Przej-
rzystosci)oraz jej wpltyw na uchwalenie przepisow ustawy refundacyjnej. Omowitam rowniez

geneze potrzeby regulacji refundacji oraz zatozenia refundacji produktow leczniczych, wyro-



boéw medycznych i1 §rodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego. Odnio-
stam si¢ takze do refundacji w aspekcie konstytucyjnoprawnym w konteks$cie art. 68 Konsty-
tucji RP. Na koncu rozdziatu pierwszego przeprowadzitam analize¢ szczegdlnych uprawnien
do zaopatrzenia w produkty lecznicze, wyroby medyczne i §rodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego z uwzglednieniem m.in. Zastuzonych Honorowych Dawcow
Krwi oraz §wiadczeniobiorcow, ktorzy ukonczyli 75. rok zycia.

W rozdziale drugim przedstawitam i scharakteryzowatam uczestnikoéw biorgcych udziat
w refundacji w Polsce. Omoéwilam takze ich zadania i kompetencje. W tej czg$ci pracy
dokonatam rowniez analizy dotyczacej podmiotéw leczniczych jako podmiotéw administra-
cyjnych.

Rozdziat trzeci dotyczy zawierania umow na realizacje recept oraz obowigzkoéw uczest-
nikow refundacji. Na wstepie rozdzialu przedstawitam aspekty odnoszace si¢ do zawierania
umow w administracji. W dalszej kolejnosci badaniu poddatam cechy umowy na realizacj¢
recept oraz podjetam si¢ oceny umowy na realizacj¢ recept w odniesieniu do jej charakteru.
Analiza w tym rozdziale obejmowata rowniez aspekty dotyczace zawierania uméw na reali-
zacj¢ recept przez podmioty prowadzace apteki. Ponadto istotnym zagadnieniem, ktore wska-
zatam 1 scharakteryzowatam w tym rozdziale byly obowiazki apteki dotyczace umowy na
realizacj¢ recept oraz wystawianie recept przez osoby uprawnione. Kolejny zakres badan pod-
jety przeze mnie w rozdziale trzecim pracy dotyczyl oceny zakazu reklamy aptek, punktow
aptecznych oraz ich dziatalnosci w szczegodlnosci co do zgodnosci art. 94a ust. 1 pr. farm.
z art. 20 1 22 Konstytucji RP.

W rozdziale czwartym pracy zanalizowalam przepisy dotyczace kontroli umoéw na reali-
zacje recept przez Narodowy Fundusz Zdrowia oraz kontroli wystawiania recept refundowa-
nych przez osoby uprawnione 1 §wiadczeniodawcow. Szczegdlng uwage zwrdcitam na pojecie
kontroli w administracji. W rozdziale czwartym dokonalam réwniez analizy przepisow doty-
czacych kontroli aptek, $wiadczeniodawcodw oraz osdb uprawnionych do wystawiania recept
refundowanych dotyczacych prawidlowosci stosowania przepisow ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkoéw publicznych (dalej
w skrocie: u.§.0.z.).

Problematyka w rozdziale piatym koncentrowata si¢ na zaprezentowaniu przez mnie oraz
przeprowadzeniu analizy zakresu kompetencji organdw nadzorczo-kontrolnych i opiniodaw-
czych co do refundacji produktow leczniczych w Polsce. W rozdziale tym niezbedne byto
takze omowienie znaczenia terminu ,,.kompetencji” w prawie administracyjnym i ustosunko-

wanie si¢ do pojecia nadzoru w administracji.



W rozdziale sz6stym poddatam analizie tryb objecia refundacja produktow leczniczych,
uwzgledniajac poszczegdlne jego etapy. Przedstawitam rowniez import docelowy produktéw
leczniczych 1 §rodkdéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz dostep-
no$¢ refundacyjng produktow leczniczych poza ich wskazaniami rejestracyjnymi.

Rozdziat siodmy omawia wybrane aspekty prawno poréwnawcze dotyczace refundacji
produktéw leczniczych, wyroboéw medycznych i srodkow spozywczych specjalnego przezna-
czenia zywieniowego w Republice Czeskiej oraz w Szwecji. W rozdziale tym dokonatam
réwniez charakterystyki zasad funkcjonowania systemow opieki zdrowotnej w obydwu pan-
stwach, jak tez omowilam kompetencje organéw biorgcych udziat w refundacji produktow
leczniczych, wyrobow medycznych oraz $rodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego. Przedmiotem moich rozwazan byly takze kwestie dotyczace wystawiania re-
cepty elektronicznej w Republice Czeskiej i w Szwecji.

Poszczegodlne rozdziaty koncza wnioski odnoszace si¢ do tresci kazdego z nich.

E. Osiagniete wyniki badan

Przeprowadzone przeze mnie w monografii badania wykazaty, ze mechanizm refundacji
produktow leczniczych, wyrobow medycznych i $rodkow spozywczych specjalnego przezna-
czenia zywieniowego w Polsce nie jest efektywny. Teza ta znajduje swoje uzasadnienie
w odniesieniu do dokonanej oceny poszczegdlnych celow szczegdtowych w monografii.

Nalezy podkresli¢, ze zaopatrzenie pacjentéw w refundowane produkty lecznicze, wyro-
by medyczne i srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego trzeba umiesci¢
w systemie powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego. Prawo do otrzymania refundacji pro-
duktow leczniczych jest jednak uzaleznione od posiadania przez pacjentow statusu §wiadcze-
niobiorcy w systemie powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego, poniewaz nieposiadanie
przez pacjentéw statusu §wiadczeniobiorcy skutkuje ponoszeniem przez nich peinej odptatno-
$ci za produkty lecznicze. Prawo do refundacji produktéw leczniczych jest rowniez ograni-
czone przez obwieszczenia Ministra Zdrowia, okreslajace wykaz refundowanych produktow
leczniczych ze srodkow systemu powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego. Trzeba jednak
zaznaczy¢, ze przepisy ustawy refundacyjnej dopuszczajg mozliwos$¢ stosowania produktow
leczniczych oraz $rodkdéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego nieposia-
dajacych pozwolenia na dopuszczenie do obrotu lub niedostepnych w obrocie na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej w przypadku koniecznosci ratowania zycia lub zdrowia pacjentow
poprzez potwierdzenie zapotrzebowania na import docelowy lub wydanie decyzji administra-

cyjnej przez ministra zdrowia. Ponadto z dniem 23 lipca 2017 r. Minister Zdrowia



posiada rowniez kompetencj¢ do wydawania zgody w drodze decyzji administracyjnej na po-
krycie kosztow leku, ktory nie jest finansowany ze srodkow publicznych w danym wskazaniu
(ratunkowy dostep do technologii lekowych). Przestankami wydania zgody przez ministra
zdrowia jest konieczno$¢ zastosowania leku wynikajaca z aktualnej wiedzy medycznej, rato-
wanie zycia lub zdrowia §wiadczeniobiorcy oraz wyczerpanie u niego wszystkich dostepnych
technologii medycznych finansowanych ze srodkow publicznych.

Odnoszac si¢ do oceny regulacji prawnych okreslajacych faktyczny dostep do refundo-
wanych produktow leczniczych, wyrobéw medycznych oraz srodkéw spozywcezych specjal-
nego przeznaczenia zywieniowego, wskazuje, ze ustawodawca w przepisach u.$.0.z. wyrdznit
grupe $wiadczeniobiorcow posiadajacych szczegdlne uprawnienia do korzystania ze §wiad-
czen zdrowotnych, ktére obejmujg rowniez zaopatrzenie w produkty lecznicze, zaliczajac do
tej grupy m.in. $wiadczeniobiorcoéw, ktorzy ukonczyli 75. rok zycia. Ustawodawca przyznat
powyzszej grupie prawo do bezptatnego zaopatrzenia w produkty lecznicze, wyroby medycz-
ne oraz srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego. Z przeprowadzonej ana-
lizy wynika, ze przepisy u.$.0.z. ograniczajg faktyczny bezplatny dostep tych $wiadczenio-
biorcow do zaopatrzenia w produkty lecznicze, poniewaz ustawodawca sprecyzowal, ze
uprawnionymi do wystawiania recept na produkty refundowane dla §wiadczeniobiorcéw kto-
rzy ukonczyli 75. rok zycia sg w szczegdlnosci lekarze oraz pielegniarki podstawowej opieki
zdrowotnej. Ponadto wylaczng kompetencja Ministra Zdrowia jest wskazanie produktow
leczniczych, ktére otrzymaja oni bezptatnie. Odnoszac si¢ do przestanek, ktére powinien
uwzgledni¢ Minister Zdrowia, wskazujac bezplatne produkty lecznicze dla $wiadczeniobior-
cow, ktorzy ukonczyli 75. rok zycia, nalezy zauwazy€, ze przepisy u.$.0.Z. nie precyzuja,
w jaki sposob Minister Zdrowia powinien uwzgledni¢ zaspokojenie potrzeb zdrowotnych tej
grupy $wiadczeniobiorcoOw. Stad trzeba stwierdzi¢, ze przepisy u.$.0.z. ograniczajg faktyczny
dostep dla tej grupy $wiadczeniobiorcow do bezplatnego zaopatrzenia w produkty lecznicze,
wyroby medyczne oraz $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego.

Z przeprowadzonej oceny przepisow dotyczacych wspotdziatania wszystkich uczestni-
kow oraz organow biorgcych udzial w refundacji produktow leczniczych, wyrobow medycz-
nych oraz $rodkdéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego jednoznacznie
wynika, ze faktyczne prawo $wiadczeniobiorcoéw do otrzymania refundacji produktéw leczni-
czych ze $rodkéw systemu powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego jest determinowane
skorzystaniem przez uczestnikéw refundacji ze swoich uprawnien. Podkresli¢ nalezy, ze wy-
stawianie recept oraz zlecen na zaopatrzenie w wyroby medyczne przez osobe uprawniong

moze nastapi¢ po uzyskaniu przez nig dostepu do Portalu Personelu NFZ, ktéry umozliwia



pobieranie numerow recept na refundowane produkty. Ustawodawca nie okreslit w przepisach
ustawy refundacyjnej obowigzku osoby uprawnionej do uzyskania przez nig dostgpu do wy-
stawiania recept oraz zlecen na zaopatrzenie w wyroby medyczne, ktére beda podlega¢ refun-
dacji Narodowego Funduszu Zdrowia. Natomiast $wiadczeniobiorca w celu otrzymania re-
fundacji ze $§rodkow systemu powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego powinien zrealizo-
wac recepte wystawiong przez osob¢ uprawniong w aptece, ktora posiada zawartg z Narodo-
wym Funduszem Zdrowia umowg na ich realizacj¢. Obowigzujace przepisy nie przewiduja
réwniez obowigzku zawierania przez podmioty prowadzace apteki umow na realizacje¢ recept
z Narodowym Funduszem Zdrowia, co oznacza, ze apteka moze realizowa¢ ustugi farmaceu-
tyczne bez zawarcia takiej] umowy. Dlatego w malych miejscowosciach oraz wsiach, w kto-
rych ustugi farmaceutyczne realizuje apteka bez zawartej umowy na realizacje recept, $wiad-
czeniobiorcy beda mieli ograniczony dostep do otrzymania refundacji produktéw leczniczych.

Badajac wspotdzialanie organow bioracych udzial w refundacji produktow leczniczych,
wyrobow medycznych oraz srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego
trzeba jednoznacznie stwierdzi¢, ze to Minister Zdrowia jest gtbwnym organem, ktory posiada
kompetencje nadzorczo-kontrolne wzgledem podmiotéw uczestniczacych w refundacji pro-
duktow leczniczych. Udzial Ministra Zdrowia dotyczy réwniez wydawania rozstrzygnigc
refundacyjnych w formie decyzji administracyjnej oraz obwieszczen okreslajacych wykaz
refundowanych produktéw leczniczych, $rodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobow medycznych. Oceniajac wspotdzialanie organow bioracych
udziat w refundacji, nalezy réwniez podkresli¢, ze rozstrzygnigcia organdow opiniodawczych
na poszczeg6dlnych etapach postepowania o objecie refundacjg produktu leczniczego nie sg
wigzgce dla Ministra Zdrowia. Trzeba rowniez zaznaczy¢, ze §wiadczeniobiorcy nie posiadajg
zadnego wptywu na podejmowane decyzje przez organy biorgce udziat w refundacji produk-
tow leczniczych, poniewaz to Minister Zdrowia wydaje zar6wno rozstrzygnig¢cia o objeciu
refundacja, jak tez obwieszczenia o objgciu refundacja produktow leczniczych, wyroboéw me-
dycznych oraz $rodkéw spozywezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego. Swiadcze-
niobiorcy majg wigc prawo wytgcznie do otrzymania refundacji na te produkty, ktore zostaty
ujete w obwieszczeniu refundacyjnym przez Ministra Zdrowia. Ustawodawca nie okreslit
zadnych kompetencji dla pacjentow dotyczacych mozliwosci ingerencji w procedur¢ refunda-
cji produktow leczniczych, wyrobow medycznych oraz §rodkoéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego. W powyzszym kontekscie nalezy podkresli¢ brak przedstawi-
ciela pacjentéw w skladzie Komisji Ekonomicznej, ktéra przeprowadza m.in. negocjacje

z wnioskodawca w zakresie ustalenia urzgdowej ceny zbytu; poziomu odptatnosci oraz wska-



zan, w ktorych produkt leczniczy, wyrdb medyczny oraz $rodek spozywczy specjalnego prze-
znaczenia zywieniowego bedzie podlegal refundacji. Skutkiem powyzszego jest w szczego6l-
nosci brak wptywu pacjentow na ceny refundowanych produktow.

Z praktycznego punktu widzenia przedstawione w monografii rozwazania moga by¢
szczegblnie istotne dla wyspecjalizowanych odbiorcéw. W pierwszej kolejnosci publikacja
stanowi naturalng lekture dla kregu praktykow zajmujacych si¢ zagadnieniami refundacji pro-
duktow leczniczych, wyrobéw medycznych oraz srodkoéw spozywczych specjalnego przezna-
czenia zywieniowego. Monografia uwzglednia rowniez istotne zagadnienia z zakresu prawa
administracyjnego oraz prawa medycznego w odniesieniu do aspektow dotyczacych refunda-
cji oraz wytycza nowe kierunki do dyskusji w kontekscie analizowanej tematyki. Szczeg6lnie
wazne dla praktykéw sg zagadnienia dotyczace zawierania umow na realizacje recept, obo-
wigzki uczestnikéw refundacji, jak tez kontrola umowy na realizacj¢ recept oraz wystawiania
recept refundowanych przez osoby uprawnione i1 §wiadczeniodawcow. Nie bez znaczenia jest
rowniez przedstawienie w monografii kompetencji organdw uczestniczacych w refundacji
produktéw leczniczych, wyrobow medycznych oraz srodkow spozywczych specjalnego prze-
znaczenia zywieniowego w Polsce. Wyniki badan mogg stanowi¢ wytyczne dla dalszych roz-
wazan w nauce prawa administracyjnego i medycznego. Ponadto uzyskane wyniki mogg row-
niez by¢ podstawg do dokonania zmian przez ustawodawce dla zapewnienia efektywnosci

mechanizmu refundacyjnego.

5. Omowienie pozostalych osiagnie¢ naukowo-badawczych

Prowadzone przeze mnie badania po uzyskaniu stopnia doktora koncentrowaty si¢ wokoét
zagadnien prawa medycznego, posrod ktorych mozna wyodrebni¢ kilka kwestii. Po pierwsze,
przygotowane przez mnie publikacje dotyczyty praw pacjentéw oraz ich ochrony. Wérdd tych
publikacji nalezy wymieni¢ artykuty: Prawo pacjenta do swiadczen zdrowotnych w ramach
systemu powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego, ,,Prawo 1 Medycyna” 2011, nr 3, s. 33-46;
Przestrzeganie praw pacjenta przez personel medyczny (wspotpr. z K. 0z6g), ,,Hygeia Public
Health” 2012, nr 3 (47), s. 264-271; Ochrona administracyjna praw pacjenta (wspOtpr.
z K. 0z6g), ,,Przeglad Medyczny Uniwersytetu Rzeszowskiego i Narodowego Instytutu Le-
kow w Warszawie” 2015, nr 3 (13), s. 306-317; Cywilna ochrona praw pacjenta (wspolpr.
z K. 0z20g), ,,Zeszyty Naukowe Uniwersytetu Rzeszowskiego. Seria Prawnicza” 2015, Prawo
16, s. 41-59; Ochrona karna praw pacjenta (wspotpr. z K. 0z06g), ,,Zeszyty Naukowe Uni-
wersytetu Rzeszowskiego. Seria Prawnicza” 2016, Prawo19, s. 50-64; Protection of patient

rights by the Patient Rights Ombudsman (wspotpr. z K. 0zo6g), ,,Review of Comparative



Law” 2016, vol. 24, nr 1, s. 9-22; Selected legal aspects relating to a patient’s right to access
medical records (wspotpr. z S. Porada), ,,Review of Comparative Law” 2017, vol. 25, nr 3,
s. 73—88 oraz rozdziaty: Rzecznik Praw Pacjenta |w:] Administracja publiczna, t. 1. Ustroj
administracji panstwowej centralnej. Komentarz, red. K. Miaskowska-Daszkiewicz, B. Szmu-
lik, Wyd. C.H. Beck, Warszawa 2012, s. 531-539; Wybrane aspekty prawne dotyczqce opieki
lekarskiej nad osobami uprawiajgcymi rozne formy aktywnosci fizycznej [w:] Problemy praw-
ne na styku sportu i medycyny, red. T. Gardocka, D. Jagietto, Wyd. C.H. Beck, Warszawa
2015, s. 150-160; Status prawny pacjenta — nosiciela choroby zakaznej [w:] Pacjent ,,inny”
wyzwaniem opieki medycznej, red. E. Krajewska-Kutak, A. Guzowski, G. Bejda, A. Lankau,
Wydawnictwo Naukowe Silva Rerum, Poznan 2016, s. 147-158 oraz Zadania Rzecznika
Praw Pacjenta w zakresie ochrony praw pacjentow [w:] Prawna ochrona zdrowia pacjenta,
red. J. Pacian, PZWL, Warszawa 2017, s. 109—-118.

Inng dziedzing eksploracji skoncentrowanych wokotl zagadnien praw pacjenta i1 ich
ochrony byly badania poswigcone pozasagdowej drodze kompensacji szkdéd medycznych
w Polsce, czego efektem byto przygotowanie artykutu Extrajudicial ways of compensating for
medical damage in Poland, ,,Progress in Health Sciences” 2014, vol. 4, nr 1, s. 200-210.

Moje zainteresowania naukowe w zakresie prawa medycznego obejmowaly réwniez pro-
blematyke dotyczaca systemu ochrony zdrowia w Polsce. Wokot tej tematyki koncentruje si¢
monografia Refundacja produktow leczniczych, wyrobow medycznych i srodkow spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego w Polsce. Zagadnienia administacyjnoprawne, Wy-
dawnictwo Uniwersytetu Rzeszowskiego, Rzeszow 2017, s. 298, oraz artykuly: Przestanki
udzielania zezwolenia na prowadzenie apteki ogolnodostepnej po wejsciu w Zycie przepisow
ustawy ,,apteka dla aptekarza”, ,,Zeszyty Naukowe Uniwersytetu Rzeszowskiego. Seria
Prawnicza”, 2018, Prawo 23 (w druku), Waiting Times health policy in Poland (wspotpr.
z M. Wolan, B. Gugata), ,,Review of Comparative Law” 2017, vol. 29, nr 2, s. 33-45 i roz-
dzialy w monografiach: Agencja Oceny Technologii Medycznych [w:] Administracja publicz-
na, t. 1: Ustroj administracji panstwowej centralnej. Komentarz, red. K. Miaskowska-
-Daszkiewicz, B. Szmulik, Wyd. C.H. Beck, Warszawa 2012, s. 1680—1695; Death — legal
aspects [w:] Death education — the importance of medical care, red. E. Krajewska-Kutak.,
A. Guzowski, W. Kutak, E. Rozwadowska, C. Lukaszuk, J. Lewko, Wydawnictwo Uniwersy-
tetu Medycznego, Bialystok 2013, s. 849-858; Powszechny i rowny dostep do swiadczen
opieki zdrowotnej w systemie powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego w Polsce (wWspotpr.
z S. Porada) [w:] Etyczne problemy zarzgdzania w ochronie zdrowia, (red.) J. Hartman,

Z. Zalewski, Wolters Kluwer, Warszawa 2013, s. 150-166; System refundacji lekow, srodkow
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spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych w Polsce
[w:] Produkt leczniczy — aktualne problemy prawne, red. K. Melgies, K. Miaskowska-
Daszkiewicz, Medical Communications Sp. z o.0., Warszawa 2013, s. 109-122; Kontrola
podmiotow leczniczych udzielajqcych swiadczen zdrowotnych z zakresu opieki psychiatrycznej
i leczenia uzaleznien [w:] Prawo medyczne dla lekarzy psychiatrow, red. A. Jacek, E. Sarnac-
ka, Difin, Warszawa 2014, s. 124—137; Konsekwencje braku szczegotowych regulacji w kwe-
stii in vitro [w:] Nowe procedury medyczne a prawo, red. J. Sobczak, M. Reshef, Wydawnic-
two A. Marszatek, Torun 2016, s.100-116; Rodzaje czynnosci medycznych. Profilaktyka
(wspotpr. z E. Sarnacka) [w:] Pojecie, Zzrodta i zakres prawa medycznego, red. E. Zielinska,
R. Kubiak, L. Kubicki, Wolters Kluwer, Warszawa 2018, s.751-759 oraz Ewolucja rozwigzan
prawnych dotyczgcych finansowania opieki zdrowotnej (wsp6tpr. z E. Sarnacka) [w:] Pojecie,
zrodla i zakres prawa medycznego, red. E. Zielinska, R. Kubiak, L. Kubicki, Wolters Kluwer,
Warszawa 2018, s. 836—846.

Cze$¢ moich badan dotyczaca prawa medycznego byta réwniez skoncentrowana na
aspektach statusu 1 wykonywania zawodow medycznych. Wsrod tych publikacji nalezy wy-
mieni¢ monografi¢ Prawo medyczne dla lekarzy psychiatrow, red. wspdlnie z E. Sarnacka,
Wyd. Difin, Warszawa, 2014, s. 207; artykuty: Status zawodu ratownika medycznego — uwagi
de lege lata oraz de lege ferenda, ,,Prawo 1 Medycyna” 2010, nr 2, s. 112—-124; Aspekty praw-
ne wykonywania zawodu fizjoterapeuty w Polsce (wspotpr.z S. Porada), ,,Przeglad Medyczny
Uniwersytetu Rzeszowskiego i Narodowego Instytutu Lekow w Warszawie” 2012, t. 10, z. 1,
s. 124-128; Pomoc chorym w stanach terminalnych. Komentarz do art. 30-32 Kodeksu Etyki
Lekarskiej, ,Medyczna Wokanda” 2014, nr 6, s. 21-29; Pielegniarka w systemie panstwowe-
go ratownictwa medycznego (wspotpr.z M. Gajdek, A. Wrdbel), ,,Pielegniarstwo XXI wieku”
2015, nr 2 (51), s. 77-83, oraz rozdziaty: Uregulowania prawne i etyczne kompetencji piele-
gniarki (wspotpr. z M. Mar¢) [w:] Pielegniarka — praktyk, edukator, organizator, badacz,
red. M. Mar¢, J. Ryzko, M. Rgkas, Wyd. Uniwersytetu Rzeszowskiego, Rzeszéw 2015,
s. 164—172, Standard wykonywania zawodu ratownika medycznego — uwagi na tle przyjetego
stanu prawnego z uwzglednieniem zmiany ustawy z dnia 10.05.2018 r. o zmianie ustawy
o Panstwowym Ratownictwie Medycznym oraz niektorych innych ustaw [w:] Standard wyko-
nywania zawodow medycznych, red. A. Gorski, E. Sarnacka (zakwalifikowany do opubliko-
wania w 2019 1.).

Kolejnym obszarem badan dotyczacym prawa medycznego byta odpowiedzialnos¢ pod-
miotéw leczniczych oraz osob wykonujacych zawody medyczne, czego efektem sg artykuty:

Odpowiedzialnos¢ zaktadu opieki zdrowotnej na zasadzie stusznosci, ,,Prokuratura i Prawo”
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2010, nr 11, s. 127-138; Professional liability in selected medical professions (wspolpr.
z K. Oz6g), ,,Review of Comparative Law” 2016, vol. 25, nr 2, s. 73—-89, oraz rozdziat Liabil-
ity hospitals — still current problem for patients w monografii Interdisciplinary Nature of
Modern Medicine, red. S. Rudzki, 1. Brukwicka, J. Noworol, B. Stawarz, M. Lesko, Wydaw-
nictwo Panstwowej Wyzszej Szkoly Techniczno-Ekonomicznej w Jarostawiu, Jarostaw 2015,
s. 143—151.

Osobny watek moich badan w zakresie prawa medycznego stanowity zagadnienia prawne
1 etyczne dotyczace tzw. klauzuli sumienia. Wérdd przygotowanych na ten temat publikacji
nalezy wymieni¢ artykuty: Klauzula sumienia w zawodzie lekarza, ,,Przeglad Medyczny Uni-
wersytetu Rzeszowskiego 1 Narodowego Instytutu Lekéw w Warszawie” 2010, t. 8, z. 4,
s. 483-488; Stosowanie klauzuli sumienia w zawodach lekarza, pielegniarki i potoznej
w Swietle obowiqzujgcych przepisow prawa (wspotpr. z A. Wrobel, M. Gajdek), ,,Pielggniar-
stwo XXI wieku” 2014, nr 1 (46), s. 19-21 oraz Klauzula sumienia (wspotpr. z M. Nagorska),
,Edukacja Prawnicza” 2016, nr 2 (167), s. 51-55.

Ponadto koncentrowalam si¢ rowniez na nowej dziedzinie badawczej, tj. na zagadnie-
niach dotyczacych pomocy spotecznej. W efekcie zostata wydana monografia Domy pomocy
spotecznej: organizacja i funkcjonowanie (wspolpr. z K. Miaskowska-Daszkiewicz, E. Sar-
nacka), Wyd. Difin, Warszawa 2014. Przedmiotem moich badan w powyzsze] monografii
byly zagadnienia dotyczace oséb uprawnionych do umieszczenia w Domach Opieki Spotecz-
nej oraz koszty opieki w DPS, potrzeby bytowe mieszkancow w Domach Pomocy Spolecznej,
realizacja zadan opiekunczych i ustug wspomagajacych w DPS, a takze zapewnienie $wiad-
czen zdrowotnych w DPS (rozdziaty II, III, IV, V, s. 27-69). Wypada zaznaczy¢, ze monogra-
fia, ktorej bylam wspotautorks, zostata wydana przez Wydawnictwo Difin po raz drugi
w2016T.

Po uzyskaniu stopnia doktora uczestniczylam aktywnie (wystgpienia z referatem)
w 40 konferencjach naukowych — migdzynarodowych i krajowych, dotyczacych zagadnien
prawa medycznego, a takze w pazdzierniku 2018 r. wzigtam udzial w II Rzeszowskim Forum
Technologia w Medycynie ,,0d pomystu do przemystu”. Bratam réwniez czynny udziat w 12
konferencjach naukowych — migdzynarodowych i krajowych poprzez moderowanie paneli,
wspotprzewodniczenie sesji lub tez zabierajac glos w dyskus;ji.

Od roku 2016 jestem opiekunem merytorycznym organizowanych cyklicznie Konferencji
Prawno-Medycznych przez Europejskie Stowarzyszenie Studentow Prawa ELSA w Rzeszo-
wie w ramach Programu Wiodacego ELSA Poland ,,Prawo i Medycyna” (2 marca 2016 r.,

Rzeszow, Konferencja Prawno-Medyczna; 6—7 grudnia 2016 r.,Rzeszow, I Ogolnopolska
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Konferencja Prawno-Medyczna; 5-6 grudnia 2017, Rzeszéw, II Ogdlnopolska Konferencja
Prawno-Medyczna; 4-5 grudnia 2018 r., Rzeszow, III Ogodlnopolska Konferencja Prawno-
Medyczna). Podkreslam, ze podczas I 1 II Ogodlnopolskiej Konferencji Prawno-Medyczne;j
bytam réwniez przewodniczaca jury konkursowego, ktorego zadaniem byto wybranie najlep-
szego referatu zwigzanego z problematyka paneléw tematycznych w celu jego wygtoszenia
podczas Konferencji. Opieka merytoryczna nad studentami dotyczyta rowniez promotorstwa
66 prac magisterskich oraz 84 prac licencjackich. W powyzszym konteks$cie zaznaczam,
ze bylam recenzentem prac dyplomowych studentow: 19 prac magisterskich oraz 31 prac
licencjackich.

Uczestniczylam takze w pracach majacych na celu zorganizowanie: Miedzynarodowej
Konferencji Naukowej III Rzeszowskie Dni Pielggniarstwa ,,Zdrowie publiczne a pielegniar-
stwo XXI wieku. Nowe problemy, nowe wyzwania”, Rzeszéw, 3—4 grudnia 2010 r.; V Mig-
dzynarodowego Sympozjum nt. ,,Profesjonalizacja pielggniarstwa wyznacznikiem jakosci
pielegniarskiej”, Rzeszéw, 15-16 wrzesnia 2011 r.; VIII Migdzynarodowego Sympozjum nt.
,Pielegniarstwo w procesie zmian. Kim jestesmy i1 dokad zmierzamy?”, Rzeszow, 10-11
wrzesnia 2015 r.; ,,Pielggniarstwo po dyplomie — nowosci, wyzwania, dylematy”; Konferencji
naukowo-szkoleniowej ,,Etyka i Prawo”, Rzeszéw, 18 maja 2016 r. oraz Lubelskich Dni Pro-
mujacych Zdrowie — VI Ogo6lnopolskiej Konferencji Naukowo-Szkoleniowej ,,Medyczno-
spoteczne i prawne aspekty opieki nad dzieckiem”, Lublin, 5-6 czerwca 2018 r.

Prowadzone przeze mnie badania skoncentrowane wokot zagadnien prawa medycznego
zostaly tez zrealizowane w projekcie badawczym. W latach 2015-2016 bylam wspotwyko-
nawca projektu badawczego ,,Nie ma zdrowia bez zdrowia psychicznego — psychiatria jako
szczegOlny obszar zainteresowania prawa zdrowia” (nr N/ST/MN/15/001/3310) zrealizowa-
nego przez Uniwersytet Medyczny w Biatymstoku. Rezultatem przeprowadzonych badan byta
wspoélna publikacja z E. Sarnacka i B. Kmieciakiem Prawo dla lekarzy psychiatrow, Wyd.
Difin, Warszawa 2018, s. 207.

Pragne podkresli¢, ze w latach 2012-2017 bytam przedstawicielem Rzecznika Praw Pa-
cjenta w sktadzie wojewddzkiej Komisji ds. Orzekania o Zdarzeniach Medycznych w Rze-
szowie. Zostatam takze powotana przez Wojewode Podkarpackiego do kolejnego sktadu Wo-
jewodzkiej Komisji ds. Orzekania o Zdarzeniach Medycznych w Rzeszowie na lata 2018—
2024. Nadmieniam, ze w kolejnym sktadzie komisji pelni¢ funkcje Zast¢pcy Przewodnicza-
cego Wojewodzkiej Komisji do Spraw Orzekania o Zdarzeniach Medycznych w Rzeszowie.

Przygotowatam réwniez 3 opinie na temat projektu ustawy o refundacji lekow, srodkow

spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyrobow medycznych (druk 3491)
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w zakresie jej zgodnos$ci z Konstytucja oraz z uwzglednieniem pytan szczegoétowych przed-
stawionych w zleceniu Komisji Zdrowia. Dodaj¢, ze powyzsze opinie zostaty zamowione za
posrednictwem Biura Analiz Sejmowych na zlecenie Komisji Zdrowia. Ponadto bytam row-
niez autorka ekspertyzy na temat zgodnosci z Konstytucjg tzw. ustawy refundacyjnej, w swie-
tle zarzutow postawionych we wniosku do Trybunatu Konstytucyjnego o sygn. akt K 36/11.
Ekspertyza zostata zamowiona za posrednictwem Biura Analiz Sejmowych na zlecenie Sejmu.

W okresie 3—-14 czerwca 2013 r. bylam uczestnikiem stazu na Wydziale Prawa
1 Administracji Uniwersytetu Warszawskiego, ktory odbyl sie w ramach projektu
,»UR — nowoczesnos$¢ i przysztos¢ regionu”, zrealizowanego przez Uniwersytet Rzeszowski.
Ponadto odbytam w terminie 26—28 maja 2014 r. staz w Uniwersytecie Humboldta w Berlinie
w zwigzku z projektem ,,Sniffer dog — animator innowacji” zrealizowanym przez Rzeszowska
Agencje¢ Rozwoju Regionalnego S.A. w Rzeszowie oraz zrealizowatam staz naukowy w Wy-
dziale Prawa Uniwersytetu Lwowskiego im. Iwana Franki w okresie 19-25 kwietnia 2015 r.

Moja aktywno$¢ miedzynarodowa dotyczyta w szczegodlnosci przeprowadzenia wykta-
déw z prawa medycznego w ramach programu Erasmus, a nastepnie Erasmus+. Wyktady
podczas powyzszych programoéw przeprowadzitam na Wydziale Prawa Uniwersytetu Masa-
ryka w Brnie (21-27 kwietnia 2013 i 9-13 maja 2016 r.) oraz w Baltic International Academy
w Rydze (12-16 maja 2014 r.). Skutkiem tej aktywnos$ci byto nawigzanie wspotpracy z na-
ukowcami z Republiki Czeskiej, ktérych zainteresowania naukowo-badawcze dotycza prawa
medycznego.

Na moj dorobek dydaktyczny po uzyskaniu stopnia doktora sktada si¢ przede wszystkim
prowadzenie zaje¢ dydaktycznych zarowno w jezyku polskim, jak i angielskim w zwigzku
z zatrudnieniem w Instytucie Pielegniarstwa i Nauk o Zdrowiu w Wydziale Medycznym
Uniwersytetu Rzeszowskiego. Wsréd prowadzonych przedmiotow znalazty si¢: Podstawy
prawa; Prawo; Zagadnienia prawne w pielegniarstwie; Pielegniarstwo rodzinne; Podstawy
ubezpieczen spolecznych i zdrowotnych; Prawo medyczne; Regulacje prawne w opiece zdro-
wotnej; Regulacje prawne w dziedzinie zdrowia publicznego; Instytucje 1 procesy decyzyjne
UE; Ubezpieczenia spoteczne 1 zdrowotne; Systemy organizacji stuzby zdrowia; Prawo pracy
w ochronie zdrowia oraz wyklady z przedmiotu Medical Law prowadzone dla studentéw
w ramach programu Erasmus, a nastgpnie Erasmus+. Prowadzilam réwniez zajecia z przed-
miotu Wymiar sprawiedliwosci w UE w Wyzszej Szkole Inzynieryjno-Ekonomicznej z sie-
dzibg w Rzeszowie. Natomiast w ramach wspolpracy z Wyzszg Szkola Spoleczno-
-Przyrodnicza im. Wincentego Pola w Lublinie prowadzitam zaje¢cia dydaktyczne z przedmio-

tow: Prawo, Podstawy prawa, Podstawy administracji w ochronie zdrowia, Podstawy ubez-
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pieczen spotecznych i zdrowotnych, Podstawy ergonomii i BHP oraz Podstawy prawa pracy.
W latach 2011-2017 bytam rowniez wyktadowca na studiach podyplomowych Bioetyki
1 Prawa Medycznego prowadzonych przez Uniwersytet Kardynata Stefana Wyszynskiego
w Warszawie. Ponadto prowadzilam zajecia na studiach podyplomowych Prawo medyczne
1 farmaceutyczne w SWPS Uniwersytecie Humanistycznospotecznym w Warszawie oraz na
studiach podyplomowych Zarzadzanie w ochronie zdrowia z elementami prawa medycznego,
realizowanych przez Wydziat Prawa 1 Administracji Uniwersytetu Rzeszowskiego.

Moje osiagnigcia w zakresie popularyzacji nauki obejmowaty wygloszenie referatow na
konferencjach naukowo-szkoleniowych dla personelu medycznego. Byly to referaty: Aspekty
prawne w opiece nad noworodkiem — terazniejszos¢ i przysztos¢ podczas IX Sympozjum Chi-
rurgiczno-Neonatologicznego Optymalizacja Diagnostyki i Leczenia Chirurgicznego Wad
Wrodzonych u Noworodkéw w Warszawie, ktore odbyto si¢ w dniach 9-10 grudnia 2011 r.;
Aspekty prawne zawodu technika elektroradiologii — referat wygloszony 24 maja 2015 r.
podczas Konferencji Naukowo-Szkoleniowej Stowarzyszenia Elektroradiologii 14 listopada
2015 r. w trakcie IV Podkarpackich Spotkan Radiologicznych oraz referat Odpowiedzialnos¢
za zakazenia szpitalne w kontekscie pracy personelu medycznego, wygtoszony podczas konfe-
rencji szkoleniowej ,,Aktualne problemy epidemiologiczne. Dzialania profilaktyczne”, 8 listo-
pada 2017 r. w Rzeszowie.

Dorobek popularyzatorski obejmuje takze prowadzenie w dniu 24 maja 2013 r. warsztatu
nt. ,,Wspodlpraca pielegniarek 1 potoznych z Narodowym Funduszem Zdrowia” podczas VIII
Miedzynarodowej Konferencji Naukowo-Szkoleniowej ,,Zyciodajna §mier¢ — pamieci Eliza-
beth Kiibler-Ross” oraz warsztatu nt. ,,Wspotpraca pielegniarek i potoznych z Narodowym
Funduszem Zdrowia”, ktory zostat wygloszony 23 maja 2014 r. podczas IX Migedzynarodowe;j
Konferencji Naukowo-Szkoleniowej ,,Zyciodajna $émieré — pamieci Elizabeth Kiibler-Ross”
w Biatymstoku.

Moj dorobek dotyczacy popularyzacji nauki obejmuje rowniez przeprowadzenie wykta-
déw podczas kurséw specjalizacyjnych dla lekarzy oraz wyktadow podczas kursu doksztatca-
jacego dla pielegniarek. Powyzsza aktywno$¢ dotyczyta dwukrotnego wygloszenia w latach
2013-2014 wyktadow nt. ,,Ustawa o systemie opieki zdrowotnej” na kursach specjalizacyj-
nych, organizowanych przez Zaklad Ekonomiki, Prawa i Zarzadzania Szkoly Zdrowia Pu-
blicznego w Centrum Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego w Warszawie. Natomiast
w przypadku pielegniarek byty to wyktady z zagadnien prawnych w kursie doksztatcajacym
»Samozatrudnienie w dziatalnosci leczniczej — kontrakty pielegniarskie”, w tym: aktualne

przepisy prawne dotyczace dziatalnosci leczniczej; formy zatrudnienia w ustugach pielggniar-
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skich — przeprowadzone w latach 2013 1 2017 w zwiazku z projektem ,,Zdrowa konkurencja —
zdrowsi pacjenci” wspotfinansowanego ze srodkow Unii Europejskiej, zrealizowanego przez
Osrodek Ksztatcenia Podyplomowego Sp. z 0.0. w Rzeszowie.

Dorobek popularyzatorski dotyczy réwniez wystapien obejmujacych tematyke prawa
medycznego na spotkaniach naukowych dla personelu medycznego i zainteresowanych o0sob,
jak tez dla studentow kierunkoéw medycznych oraz kierunku prawa 1 administracji. Byl to wy-
ktad nt. ,,Etyka w zawodach medycznych” w ramach seminarium ,,Prawo medyczne” prowa-
dzonego na Wydziale Prawa i Administracji UKSW w Warszawie w dniu 18 pazdziernika
2014 r.; wystapienie w dniu 30 marca 2016 r. dotyczace zagadnien prawnych w zawodzie
potoznej na spotkaniu ,,Potozne potoznym” organizowanym przez Katedrg Potoznictwa Uni-
wersytetu Rzeszowskiego; udzial 1 przeprowadzenie wyktadu nt. ,,Warto zna¢ swoje prawa —
czyli co powinna wiedzie¢ kobieta cigzarna, rodzaca i karmigca” na konferencji promujacej
karmienie mlekiem kobiecym ,,Mlekoteka” w dniu 6 czerwca 2016 r. w Rzeszowie; przepro-
wadzenie wyktadu nt. ,,Klauzula sumienia” podczas debaty akademickiej ,,Silna staba pte¢ —
rowno$¢ praw czy natur?”, a takze czynny udziat w debacie zorganizowanej przez Koto
Naukowe Prawa Ustrojowego Porownawczego dzialajace przy Wydziale Prawa i Administra-
cji Uniwersytetu Rzeszowskiego w dniu 8 marca 2017 r. w Uniwersytecie Rzeszowskim; wy-
gloszenie wykladu nt. ,,Zasady wykonywania zawodu lekarza radiologa w §wietle aktualnych
aktow prawnych” oraz ,,Tajemnica zawodowa w konteks$cie pracy radiologa” na spotkaniu
naukowo-szkoleniowym Oddziatu Podkarpackiego Polskiego Lekarskiego Towarzystwa
Radiologicznego w Rzeszowie w dniu 10 marca 2017 r. w Rzeszowie oraz jako zaproszony
ekspert wygtoszenie wyktadu nt. ,,Zawieranie uméw w podstawowej opiece zdrowotnej” dla
studentoéw potoznictwa II stopnia Uniwersytetu Rzeszowskiego.

Na mdj dorobek dotyczacy popularyzacji nauki sktada si¢ rowniez wygloszenie
w dniu 14 listopada 2014 r. wyktadu nt. ,,Wybrane aspekty dotyczace systemu ubezpieczen
zdrowotnych w Polsce” dla stuchaczy Uniwersytetu Trzeciego Wieku w Stalowej Woli oraz
w dniach 9 marca 2015 r. 1 4 maja 2015 r. dwéch seminariow nt: ,,Wybrane aspekty dotyczace
systemu ubezpieczen zdrowotnych w Polsce” dla stuchaczy Uniwersytetu Trzeciego Wieku
w Rzeszowie oraz komentarz nt. donacji zwlok dla prywatnych uczelni medycznych (artykut
J. Wykowskiego, Prywatne uczelnie medyczne wcigz mogg mie¢ problem z naukq anatomii,
»Rynek Zdrowia” z 19 pazdziernika 2018 r.).

Osiagnigcia dotyczace popularyzacji nauki to réwniez wyktady i1 szkolenia z zakresu
prawa medycznego: wyktad w dniu 17 maja 2013 r. dla pracownikow Lodzkiego Oddziatu

Narodowego Funduszu Zdrowia podczas szkolenia nt. ,,Zasady przeprowadzenia kontroli
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swiadczeniodawcow przez Narodowy Fundusz Zdrowia”, szkolenie w dniu 27 czerwca
2014 r. w Krakowie nt. ,,Odpowiedzialnos¢ placowki medycznej” oraz szkolenie nt. ,,Pakiet
kolejkowy 1 onkologiczny — najnowsze regulacje” przeprowadzone w Gdansku w dniu 22
kwietnia 2016 r.

Dorobek w zakresie popularyzacji nauki obejmuje rowniez publikacje: Aspekty prawne
urodzenia martwego dziecka, ,,JJurysta. Magazyn Prawniczy” 2009, nr 3—4, s. 68—70; Pomoc
udzielana przez Zespoly Ratownictwa Medycznego, ,Jurysta. Magazyn Prawniczy” 2009,
nr 5-6, s. 52-53; Wykonywanie zawodu przez pielegniarke i potozng — uwagi de lege lata i de
lege ferenda, ,Jurysta. Magazyn Prawniczy” 2009, nr 7, s. 29, 33-35); Sprawozdanie
z IV Konferencji Europejskiego Stowarzyszenia Prawa Zdrowia na temat Bezpieczenstwa Pa-
cjentow (9—11 pazdziernika 2013 roku, Coimbra, Portugalia) (wspotpr. z J. Kapelanska-
-Pregowska, E. Sarnacka, K. Syroka-Marczewska), ,,Studia Turidica” 2014, t. 58, s. 301-319;
Zawody w ochronie zdrowia: wymogi kwalifikacyjne i obowigzki zawodowe, zasady zatrud-
niania i wynagradzania, A. Fiutak, K. Miaskowska-Daszkiewicz, K. Pyziak-Kowalska,
A. Jacek, Wyd. Beck InfoBiznes, Warszawa 2014, cze$¢ 1 — rozdziat 3 (s. 114-124), czes¢ 11
— rozdziaty 3, 6 (s. 241-274, 301-309), czes¢ Il — rozdziaty: 3-5, 12, 13 (s. 332-337,
365-367); Prawo medyczne i orzecznictwo lekarskie Repetytorium do LEK i LDEK, A. Jacek,
E. Sarnacka, PZWL, Warszawa 2015, cz¢$¢ 2: Orzecznictwo Lekarskie, s. 130-223; Sprawo-
zdanie z 21 Swiatowego Kongresu Prawa Medycznego Coimbra, 2—6 sierpnia 2015 r.
(wspolpr. z K. Miaskowska-Daszkiewicz), ,,Przeglad Medyczny Uniwersytetu Rzeszowskiego
i Narodowego Instytutu Lekow w Warszawie” 2015, t. 13, nr 3,s. 328-329; Debata o praw-
nych rozwigzaniach w stuzbie zdrowia, ,,Gazeta Uniwersytecka Uniwersytetu Rzeszowskie-
go” 2016, nr 2, s. 33-34; opracowanie haset: ,,Bezpieczenstwo panstwa”, ,,Bezpieczenstwo
prawne”, ,,Korupcyjne przestepstwo”, ,,Nauki o bezpieczenstwie”, ,,Prawo administracyjne”,
»Prawo procesowe”, ,,Profesjonalizacja sit zbrojnych” [w:] Leksykon bezpieczenstwa: wybra-
ne pojecia, red. K. DziubinskaWojcik, R. Niedzwiecki, W. Saletra, A. Zagorska, Wyd. Uni-
wersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Kielce 2017, s. 60, 67, 221-222, 290, 399-400,
413, 422 oraz Prawo dla lekarzy psychiatrow, (wspotpr. z B. Kmieciak, E. Sarnacka), Wyd.
Difin, Warszawa 2018, rozdziaty 4, 7, s. 99—125, 181-205.

Natomiast moje osiggni¢cia organizacyjne obejmuja cztonkostwo w Radzie Instytutu Pie-
legniarstwa 1 Nauk o Zdrowiu Wydzialu Medycznego Uniwersytetu Rzeszowskiego
w latach 2012-2016; wspotautorstwo programu specjalnosci ,,Zarzadzanie w ochronie zdro-
wia” dla kierunku Zdrowie publiczne (studia II stopnia) prowadzonym przez Wydzial Me-

dyczny Uniwersytetu Rzeszowskiego; udziat w zespole przygotowujacym wniosek o urucho-
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mienie kierunku elektroradiologia w roku akademickim 2012/2013 przez Wydzial Medyczny
Uniwersytetu Rzeszowskiego oraz sprawowanie funkcji opiekuna studentéw na kierunku
Zdrowie publiczne — studia niestacjonarne I stopnia na Wydziale Medycznym Uniwersytetu
Rzeszowskiego w roku akad. 2010/2011 do 2013/2014.

Bylam réwniez czlonkiem 3 komitetéw naukowych konferencji. Przygotowatam
9 recenzji artykuléw oraz 4 recenzje ksigzek, w tym jedng recenzj¢ monografii w jezyku an-
gielskim. Jestem rowniez czlonkiem towarzystw naukowych: European Association of Health
Law, World Association for Medical Law oraz prezesem Krajowego Towarzystwa Medycyny

i Prawa ,,Medicine et Lex” z siedzibg w Rzeszowie.

6. Plany i zamierzenia naukowe

Ze wzgledu na to, ze mdj dotychczasowy dorobek naukowy dotyczy prawa medycznego
zamierzam dalej kontynuowac¢ prace w zakresie podjetej tematyki. Planuje w zwigzku z tym
prowadzenie dalszych badan dotyczacych reglamentacji prawa do $wiadczen zdrowotnych dla
pacjentow w kontekscie praw dzieci.

W dalszej kolejnosci planuj¢ rowniez rozwingé prace nad zagadnieniami dotyczacymi
praw pacjentéw i ich ochrony oraz statusu i wykonywania zawodéw medycznych badajac

powyzsze zagadnienia w szczegdlnosci w kontekscie przyjetych rozwigzan prawnych.
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