
PRAWA  

I OBOWIĄZKI 

FIZJOTERAPEUTY 



Jak ustawa o zawodzie fizjoterapeuty wpływa 
 na prawa i obowiązki fizjoterapeuty? 

Zgodnie z art. 2 ustawy z dnia 25 września 2015 r. o zawodzie fizjoterapeuty 

(zwanej dalej „ustawą” lub „u.z.f.”), zawód fizjoterapeuty jest samodzielnym 

zawodem medycznym.  Z samodzielnością wiąże się szereg praw, ale również 

 i obowiązków, które zostały określone w dalszej części ustawy. 



W art. 4 ustawy o zawodzie fizjoterapeuty określono  katalog 
świadczeń  zdrowotnych, do których udzielania ma uprawnienia 
fizjoterapeuta. Świadczenia  te polegają w szczególności  na: 

diagnostyce funkcjonalnej pacjenta; 

kwalifikowaniu, planowaniu i prowadzeniu fizykoterapii; 

kwalifikowaniu, planowaniu i prowadzeniu kinezyterapii; 

kwalifikowaniu, planowaniu i prowadzeniu masażu; 

zlecaniu wyrobów medycznych, zgodnie z przepisami wydanymi na podstawie art. 38 

ust. 4 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji leków, środków spożywczych 

specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów medycznych (Dz. U. z 2017 r. 

poz. 1844, z późn. zm.); 



W art. 4 ustawy o zawodzie fizjoterapeuty określono  katalog świadczeń  
zdrowotnych, do których  udzielania ma uprawnienia fizjoterapeuta. 
Świadczenia  te polegają  w szczególności  na: 

dobieraniu do potrzeb pacjenta wyrobów medycznych; 

nauczaniu pacjentów posługiwania się wyrobami medycznymi; 

prowadzeniu działalności fizjoprofilaktycznej, polegającej na popularyzowaniu 

zachowań prozdrowotnych oraz kształtowaniu i podtrzymywaniu sprawności  

i wydolności osób w różnym wieku w celu zapobiegania niepełnosprawności;  

wydawaniu opinii i orzeczeń odnośnie do stanu funkcjonalnego osób poddawanych 

fizjoterapii oraz przebiegu  procesu fizjoterapii; 

nauczaniu pacjentów mechanizmów kompensacyjnych i adaptacji do zmienionego 

potencjału funkcji ciała i aktywności. 



Szczegółowy wykaz czynności zawodowych fizjoterapeuty w ramach 
poszczególnych zadań zawodowych i odpowiadający im poziom 
wykształcenia, niezbędny do ich wykonywania 

określa rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 27 czerwca 2018 r. w sprawie 
szczegółowego wykazu czynności zawodowych fizjoterapeuty (Dz. U. poz. 1319). 



UPRAWNIENIE fizjoterapeutów do 

zlecania wyrobów medycznych 

Uprawnienie fizjoterapeutów do zlecania wyrobów medycznych przewidziane 
 w art. 4 ust. 2 pkt 5 u.z.f. rozszerzono w rozporządzeniu Ministra Zdrowia  

z dnia 29 maja 2017 r.  w sprawie wykazu wyrobów medycznych wydawanych  
na zlecenie (Dz. U. z 2019 r. poz. 1267  z późn. zm.), z jednoczesnym 

zróżnicowaniem kompetencji w tym zakresie dlamagistrów fizjoterapii oraz 
specjalistów w dziedzinie fizjoterapii. Uprawnienia te kształtują się następująco: 



Specjalista w dziedzinie fizjoterapii uzyskuje 

uprawnienia do wystawiania zleceń na wyroby 

medyczne określone w załączniku do 

rozporządzenia jako: 

1. 



protezowa wkładka do buta uzupełniająca  

stopę – do zwykłego obuwia, 

proteza uzupełniająca stopę, 

proteza ostateczna w obrębie stawu skokowego  

z kikutem oporowym 

 

grupa A lp. 1–3: grupa B lp. 4–11: 

proteza tymczasowa podudzia, 

proteza ostateczna skorupowa podudzia z tuleją udową  

i połączeniem w obrębie stawu kolanowego,· 

proteza ostateczna modularna podudzia z tuleją 

udową i połączeniem w obrębie stawu kolanowego, 

 
proteza ostateczna skorupowa podudzia, 

proteza ostateczna modularna podudzia, 

wymiana leja w protezie tymczasowej podudzia, 

wymiana leja w protezie ostatecznej podudzia, 

protezowe wyrównanie skrócenia kończyny dolnej  

w obrębie podudzia; 



proteza tymczasowa w obrębie uda, 

proteza ostateczna skorupowa w obrębie uda, 

proteza ostateczna modularna w obrębie uda, 

grupa C lp. 12–17: grupa D pozycje 18–20: 

proteza ostateczna skorupowa z koszem biodrowym 

po wyłuszczeniu w stawie biodrowym lub z krótkim 

kikutem wymagającym zaprotezowania z koszem 

biodrowym, 

proteza ostateczna modularna z koszem biodrowym 

po wyłuszczeniu w stawie biodrowym lub z krótkim 

kikutem wymagającym zaprotezowania z koszem 

biodrowym, 

wymiana kosza biodrowego po wyłuszczeniu  

w stawie biodrowym; 

protezowe wyrównanie skrócenia kończyny 

dolnej w obrębie uda, 

wymiana leja w protezie tymczasowej uda, 

wymiana leja w protezie ostatecznej uda; 



proteza kosmetyczna w obrębie ręki; 

grupa E lp. 21: 

proteza kosmetyczna w obrębie 

przedramienia, 

proteza robocza z końcówką roboczą  

w obrębie przedramienia; 

grupa F lp. 22 i 23: 

proteza robocza z końcówką roboczą w obrębie ramienia, 

proteza kosmetyczna całej kończyny górnej po wyłuszczeniu  

w obrębie stawu barkowego, 

grupa G lp. 24–27: 

proteza robocza z końcówką roboczą całej kończyny górnej 

po wyłuszczeniu w obrębie stawu barkowego; 



orteza obejmująca goleń i stopę lub ze 

strzemieniem (typu AFO), 

grupa H lp. 28–33: 

pas biodrowy z szyną lub szynami, 

kosz biodrowy; 

grupa F lp. 22 i 23: 

orteza krótka korygująca zaburzenia 

osiowe w płaszczyźnie czołowej (typu DAFO 

lub GRAFO), 

orteza z ujęciem uda, goleni i stopy 

(typu KAFO), 

orteza obejmująca obręcz biodrową, uda, 

golenie i stopy (typu HKAFO), 

orteza odciążająca kończynę dolną, 

orteza reciprokalna z umożliwieniem ruchu 

w stawach skokowych i kolanowych; 

orteza na rękę i przedramię, 

·orteza przedramienno-ramienna z ujęciem ręki; 

grupa K lp. 45–46: 



gorset odciążająco-stabilizujący  

(z wyłączeniem gorsetu typu Jewetta), 

grupa Ł lp. 54–56: 

rękaw uciskowy płaskodziany z krytym szwem, bez zawartości bawełny, z uciskiem nie mniejszym niż 20 mmHg, 

nogawica uciskowa płaskodziana z krytym szwem, bez zawartości bawełny, z uciskiem nie mniejszym niż 30 mmHg; 

grupa N pozycje 64–68: 

but na stopę o różnym zniekształceniu, 

but wyrównujący skrócenie kończyny dolnej, 

but przy amputacji w obrębie stopy, 

grupa O lp. 69 i 70: 

but do ortezy obejmującej stopę, 

gorset korekcyjny do leczenia 

skolioz lub kyfoz, 

orteza tułowia lędźwiowo-krzyżowa; 

but do pary przy zaopatrzeniu jednoczesnym na chorą stopę; 



proteza piersi, 

grupa H lp. 28–33: 

peruka 

balkonik specjalny dla dzieci z odciążeniem tułowia, umożliwiający przemieszczanie się, 

wózek inwalidzki ręczny, 

wózek inwalidzki dziecięcy, 

pionizator, 

urządzenie multifunkcyjne: funkcja pionizacji, stabilizacji w pozycji siedzącej i leżącej z funkcją transportową, 

wózek inwalidzki wykonany ze stopów lekkich z systemem szybkiego demontażu kół, składany, dla osób samodzielnie 

poruszających się na wózku, 



wózek inwalidzki specjalny (np. wózek inwalidzki o napędzie elektrycznym, wózek stabilizujący plecy i głowę, wózek 

z funkcją pionizacji), z wyłączeniem wózka inwalidzkiego toaletowego, 

grupa H lp. 28–33: 

wózek inwalidzki specjalny dziecięcy (np. wózek inwalidzki o napędzie elektrycznym, wózek stabilizujący plecy 

i głowę, wózek z funkcją pionizacji), z wyłączeniem wózka inwalidzkiego toaletowego 

siedzisko ortopedyczne dla dzieci stabilizujące plecy i głowę, 

pełzak do raczkowania. 



Fizjoterapeuta posiadający tytuł magistra fizjoterapii  

z prawem do samodzielnego udzielania świadczeń 

fizjoterapeutycznych uzyskuje uprawnienia do wystawiania 

zleceń na wyroby medyczne określone w załączniku do 

rozporządzenia jako: 

2. 



orteza stabilizująca staw skokowy, 

orteza sztywna lub półsztywna z tworzywa 

sztucznego na goleń i stopę, 

orteza stawu kolanowego z ruchomym 

stawem kolanowym z regulacją kąta zgięcia, wym 

z regulacją kąta zgięcia, 

grupa J lp. 36–44: 

szyna Denis-Browna z obuwiem, 

orteza na całą kończynę dolną z ujęciem stopy 

z regulacją kąta zgięcia w stawie kolanowym, 

orteza odwodząca do leczenia rozwojowej 

dysplazji stawu biodrowego; 

orteza stawu kolanowego obejmująca całą 

goleń i udo, z regulacją zakresu ruchomości 

orteza jednostronna lub obustronna 

unieruchamiająca lub stabilizująca staw biodrowy  

z regulowanym kątem zgięcia lub odwiedzenia, 

szyna typu Saint-Germain, 



orteza ręki stabilizująca lub korygująca (z wyłączeniem aparatu Stacka i Capenera), 

orteza na rękę i przedramię, 

orteza stawu łokciowego z regulacją kąta zgięcia z ujęciem ręki lub bez, 

grupa L lp. 47–53: 

orteza stawu łokciowego z ujęciem ręki lub bez, 

orteza na ramię i bark (z wyłączeniem temblaków i ortez typu „Dessault”), 

orteza na ramię i bark typu „Dessault” 

orteza odwodząca stawu barkowego z regulacją kąta odwiedzenia; 



gorset stabilizująco-unieruchamiający, 

pas stabilizujący odcinek lędźwiowo-krzyżowy lub 

miednicę, 

orteza (sznurówka) tułowia sztywna wysoka 

ze stalkami lub fiszbinami, 

grupa M lp. 57–63: 

rękaw uciskowy płaskodziany z krytym szwem,  

bez zawartości bawełny, z uciskiem nie  

mniejszym niż 20 mmHg, 

nogawica uciskowa płaskodziana z krytym szwem, bez 

zawartości bawełny, z uciskiem nie mniejszym niż 30 

mmHg. 

orteza (sznurówka) lędźwiowo–krzyżowa 

ze stalkami lub fiszbinami, 

kołnierz sztywny, 

grupa O pozycje 69 i 70: 

kołnierz półsztywny, 

półgorsetowa orteza szyjna; 



Pacjent ma prawo otrzymać zlecenie na ww. wyroby 

medyczne od fizjoterapeuty, które dotychczas mógł zlecić 

tylko lekarz określonej specjalizacji, z uwzględnieniem 

refundacji w każdym miejscu, w którym świadczenie 

zdrowotne zostało mu udzielone, w tym również w gabinecie 

prywatnym, po spełnieniu następujących warunków: 



zlecenie wystawia osoba do tego uprawniona: magister fizjoterapii lub specjalista 

w dziedzinie fizjoterapii – każdy w zakresie swoich uprawnień zawodowych, 

pacjent ma prawo do świadczeń opieki zdrowotnej finansowanych ze 

środków publicznych, 

wyrób medyczny znajduje się w wykazie refundowanych leków, środków 

spożywczych specjalnego przeznaczenia żywieniowego oraz wyrobów medycznych, 

wyrób medyczny ma być stosowany w określonym w tym wykazie zakresie 

wskazań objętych refundacją. 



Fizjoterapeuta ma prawo wglądu do dokumentacji medycznej pacjenta oraz do uzyskania od podmiotu udzielającego świadczeń 

zdrowotnych pełnej informacji w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta 

 i Rzeczniku Praw Pacjenta o stanie zdrowia pacjenta, rozpoznaniu, proponowanych metodach diagnostycznych, leczniczych, 

rehabilitacyjnych, zapobiegawczych i dających się przewidzieć następstwach podejmowanych działań,  

w zakresie niezbędnym do udzielanych przez siebie świadczeń zdrowotnych. (art. 7) 



Współpraca  
z innymi 
zawodami 
medycznymi 

Przy wykonywaniu zawodu fizjoterapeuta współpracuje 

z osobami wykonującymi inne zawody medyczne. 

W przypadku uzasadnionych wątpliwości odnoszących się 

do zleceń lekarza w zakresie fizjoterapii, fizjoterapeuta ma 

prawo domagać się od lekarza, który wydał zlecenie, by 

uzasadnił potrzebę jego wykonania, a także prawo 

odmowy wykonania określonego świadczenia. Odmowę 

wykonania świadczenia fizjoterapeuta uzasadnia 

w dokumentacji medyczneji informuje o niej lekarza 

zlecającego. (art. 6) 



Przynależność fizjoterapeutów do samorządu jest 

obowiązkowa (art. 3 ust. 2). Samorząd zawodowy 

(KIF) reprezentuje osoby wykonujące zawód 

fizjoterapeuty oraz sprawuje pieczę nad należytym 

wykonywaniem tego zawodu w granicach interesu 

publicznego i dla jego ochrony (art. 3 ust. 1). 

Samorząd jest niezależny w wykonywaniu swoich 

zadań i podlega wyłącznie przepisom ustawy 

 (art. 3 ust. 3). 

Samorząd 

zawodowy (KIF) 



PRAWO wykonywania  ZAWODU 

Na podstawie uchwał o stwierdzeniu lub przyznaniu prawa wykonywania zawodu Krajowa 

Rada Fizjoterapeutów dokonuje wpisu do Krajowego Rejestru Fizjoterapeutów i wydaje 

dokument "Prawo wykonywania zawodu fizjoterapeuty" (art. 24 ust. 1). 

Prawo posługiwania się tytułem zawodowym "fizjoterapeuta" przysługuje osobie posiadającej 

prawo wykonywania zawodu fizjoterapeuty. Tytuł ten podlega ochronie prawnej. Stosownie 

bowiem do art. 138, kto bez wymaganych uprawnień posługuje się tytułem zawodowym 

fizjoterapeuty, podlega karze grzywny. 



Fizjoterapeucie, który ukończył specjalizację i złożył Państwowy Egzamin 

Specjalizacyjny Fizjoterapeutów z wynikiem pozytywnym oraz 

fizjoterapeucie, który uzyskał decyzję o uznaniu tytułu specjalisty  

w dziedzinie fizjoterapii, przysługuje prawo posługiwania się tytułem 

zawodowym specjalisty w dziedzinie fizjoterapii. (art. 5) 

Specjalista 

w dziedzinie 

fizjoterapii 



Krajowa Rada Fizjoterapeutów prowadzi Krajowy 

Rejestr Fizjoterapeutów. Jest on prowadzony 

w systemie teleinformatycznym, pod adresem: 

https://kif.info.pl/rejestr/. W Krajowym Rejestrze 

Fizjoterapeutów są gromadzone dane 

fizjoterapeutów posiadających prawo wykonywania 

zawodu fizjoterapeuty. (art. 29) 

Krajowy Rejestr 

Fizjoterapeutów 



Zadania Samorządu 

Zadania samorządu określa art. 62 ustawy o zawodzie fizjoterapeuty. 

Do tych zadań należy w szczególności: 

sprawowanie pieczy nad 

należytym wykonywaniem 

zawodu fizjoterapeuty; 

reprezentowanie 

fizjoterapeutów; 

działanie na rzecz stałego 

podnoszenia kwalifikacji 

zawodowych przez 

fizjoterapeutów; 

edukacja 

zdrowotna 

i promocja zdrowia 



Zadania Samorządu 

Zadania samorządu określa art. 62 ustawy o zawodzie fizjoterapeuty. 

Do tych zadań należy w szczególności: 

ustalanie oraz aktualizacja standardów 

lub wytycznych w fizjoterapii 

ustanawianie zasad etyki zawodowej  

i dbanie o jej przestrzeganie; 

obrona godności 

zawodowej. 



SAMORZĄD WYKONUJE SWOJE ZADANIA W SZCZEGÓŁNOŚCI PRZEZ: 

prowadzenie rejestrów na 

podstawie przepisów 

ustawy; 

opiniowanie  

i przedstawianie 

wniosków w sprawie 

warunków wykonywania 

zawodu; 

opiniowanie programów 

kształcenia 

zawodowego; 

opiniowanie i wnioskowanie 

w sprawach kształcenia 

zawodowego; 

orzekanie w zakresie 

odpowiedzialności 

zawodowej; 

prowadzenie działalności 

edukacyjnej, naukowej lub 

badawczej; 

opiniowanie projektów 

aktów normatywnych 

 w zakresie dotyczącym 

ochrony zdrowia i zasad 

organizacji opieki 

zdrowotnej; 

stwierdzanie i przyznawanie 

prawa wykonywania zawodu; 



udzielanie informacji na temat 

uznawania kwalifikacji zawodowych, 

uregulowań prawnych dotyczących 

ochrony zdrowia, ubezpieczeń 

społecznych oraz zasad etyki 

zawodowej w zakresie niezbędnym 

do wykonywania zawodu; 

współpracę ze stowarzyszeniami 

będącymi zgodnie 

 z postanowieniami ich statutów 

towarzystwami naukowymi  

o zasięgu krajowym, zrzeszającymi 

specjalistów w dziedzinie fizjoterapii, 

szkołami wyższym  i jednostkami 

badawczo rozwojowymi w kraju 

 i za granicą; 

współpracę z organami administracji 

publicznej, samorządami  

i organizacjami fizjoterapeutów za 

granicą oraz samorządami innych 

zawodów medycznych w kraju; 

SAMORZĄD WYKONUJE SWOJE ZADANIA W SZCZEGÓŁNOŚCI PRZEZ: 



zarządzanie majątkiem własnym; 
organizowanie i prowadzenie instytucji samopomocowych  

i innych form pomocy materialnej dla fizjoterapeutów; 

uznawanie kwalifikacji fizjoterapeutów zamierzających 

wykonywać zawód na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej; 

uznawanie tytułu specjalisty uzyskanego przez 

fizjoterapeutę poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej. 

SAMORZĄD WYKONUJE SWOJE ZADANIA W SZCZEGÓŁNOŚCI PRZEZ: 



PONADTO, KRAJOWA RADA FIZJOTERAPEUTÓW 
NA WNIOSEK FIZJOTERAPEUTY, WYDAJE:  

zaświadczenie stwierdzające, że fizjoterapeuta posiada kwalifikacje zgodne 

z wymaganiami obowiązującymi w Rzeczypospolitej Polskiej; 

inne zaświadczenia wymagane przez odpowiednie władze lub organizacje państw 

członkowskich Unii Europejskiej zgodnie z przepisami prawa Unii Europejskiej  

(art. 34 ust. 1). 



Na podstawie art. 63 ust. 1 ustawy, 

członkowie samorządu mają prawo: 



wobec których sąd orzekł prawomocnie środek karny pozbawienia praw publicznych lub  

środek karny albo środek zabezpieczający polegający na zakazie wykonywania zawodu  

albo sąd lub prokurator wydał postanowienie o zastosowaniu środka zapobiegawczego  

w postaci zawieszenia w wykonywaniu zawodu. 

Zgodnie z art. 66 czynne prawo wyborcze przysługuje wszystkim członkom KIF,  

z wyjątkiem członków: 

wobec których orzeczono zakaz pełnienia funkcji z wyboru w organach samorządu lub 

zawieszonych w prawie wykonywania zawodu lub 

WYBIERAĆ I BYĆ  WYBIERANI DO ORGANÓW KIF;  



wobec których sąd orzekł prawomocnie środek karny pozbawienia praw publicznych lub środek karny albo 

środek zabezpieczający polegający na zakazie wykonywania zawodu albo sąd lub prokurator wydał 

postanowienie o zastosowaniu środka zapobiegawczego w postaci zawieszenia w wykonywaniu zawodu, lub  

Bierne prawo wyborcze przysługuje wszystkim członkom KIF, z wyjątkiem członków: 

zawieszonych w prawie wykonywania zawodu lub 

skazanych prawomocnym wyrokiem sądu za popełnione umyślnie przestępstwo  

 ścigane z oskarżenia publicznego, lub 

ukaranych jedną z kar wymienionych w art. 108 ust. 1 pkt 2-8 - do czasu upływu terminu zatarcia kary lub 

upływu terminu, na który został orzeczony środek zabezpieczający. 

Bierne prawo wyborcze nie przysługuje członkom KIF, którzy za okres co najmniej jednego roku w okresie 

ostatnich pięciu lat przed wyborami nie wykonali obowiązku opłacenia składkiczłonkowskiej, do dnia 

opłacenia tej składki. 

WYBIERAĆ I BYĆ  WYBIERANI DO ORGANÓW KIF;  



m.in. uczestniczyć w darmowych szkoleniach organizowanych przez KIF; 

 

KORZYSTAĆ  Z POMOCY KIF W ZAKRESIE PODNOSZENIA KWALIFIKACJI 
ZAWODOWYCH ORAZ OCHRONY WŁAŚCIWYCH WARUNKÓW 
WYKONYWANIA ZAWODU 



zakres i warunki udzielania pomocy prawnej określa uchwała nr 472/I KRF Krajowej  

Rady Fizjoterapeutów z dnia 16 marca 2020 r. w sprawie określenia warunków 

udzielania pomocy prawnej dla fizjoterapeutów 

KORZYSTAĆ Z OCHRONY I POMOCY PRAWNEJ KIF 



KORZYSTAĆ Z INNYCH ŚWIADCZEŃ KIF I DZIAŁALNOŚCI SAMOPOMOCOWEJ  

zasady przyznawania pomoc materialnej określa uchwała nr 328/I KRF Krajowej Rady Fizjoterapeutów z dnia  

6 listopada 2018 r. w sprawie pomocy materialnej dla fizjoterapeutów, 

zasady przyznawania szczególnej pomocy materialnej dla fizjoterapeutów w związku z sytuacją kryzysową 

wywołaną rozprzestrzenianiem się wirusa SARS-CoV-2 określa uchwała nr 475/I KRF Krajowej Rady 

Fizjoterapeutów z dnia 3 kwietnia 2020 r. w sprawie szczególnych rozwiązań dotyczących pomocy materialnej dla 

fizjoterapeutów w związku z sytuacją kryzysową wywołaną rozprzestrzenianiem się wirusa SARS-CoV-2, 

zasady i tryb przyznawania środków finansowych z budżetu KIF na działalność naukową oraz badawczo-

rozwojową z zakresu fizjoterapii, przyczyniające się do rozwoju naukowego określa uchwała nr 295/I KRF Krajowej 

Rady Fizjoterapeutów z dnia 4 września 2018 r. w sprawie przyznawania środków finansowych na rozwój naukowy 

ze środków Krajowej Izby Fizjoterapeutów. 



Do podstawowych obowiązków fizjoterapeuty należy 

wykonywanie zawodu z należytą starannością, 

zgodnie z zasadami etyki zawodowej, poszanowaniem 

praw pacjenta, dbałością o jego bezpieczeństwo 

i wykorzystując wskazania aktualnej wiedzy 

medycznej. (art. 4 ust. 1 u.z.f.) 

Obowiązki 

fizjoterapeuty 



Zgodnie z art. 9 
ustawy o zawodzie 
fizjoterapeuty, 
fizjoterapeuta jest 
obowiązany: 

udzielać informacji pacjentowi lub jego przedstawicielowi ustawowemu 

albo osobie bliskiej lub opiekunowi faktycznemu w rozumieniu przepisów 

ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw 

Pacjenta, w zakresie  niezbędnym do udzielanych przez siebie świadczeń 

zdrowotnych; 

informować pacjenta o jego prawach określonych w przepisach 

ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku  

Praw Pacjenta; 

zachowywać w tajemnicy informacje związane z pacjentem, uzyskane  

w związku z wykonywaniem zawodu zgodnie z przepisami ustawy  

z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta; 

prowadzić i udostępniać dokumentację medyczną na zasadach 

określonych w ustawie z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach 

pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. 



Dalsze obowiązki przewiduje art. 28 u.z.f., zgodnie z którym fizjoterapeuta przed rozpoczęciem wykonywania 

zadań zawodowych na podstawie umowy o pracę, w ramach stosunku służbowego lub umowy cywilnoprawnej, 

jest obowiązany przedłożyć podmiotowi, na rzecz którego wykonuje te zadania, dokument potwierdzający 

prawo wykonywania zawodu. 

Ponadto, rodzaje, zakres i wzory dokumentacji medycznej oraz sposób jej przetwarzania określa 

rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajów, zakresu i wzorów 

dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania (Dz. U. poz. 666). 

Natomiast podmiot, na rzecz którego fizjoterapeuta ma wykonywać zadania zawodowe, przed zatrudnieniem 

fizjoterapeuty na podstawie umowy o pracę, w ramach stosunku służbowego albo umowy cywilnoprawnej, jest 

obowiązany żądać przedłożenia dokumentu potwierdzającego prawo wykonywania zawodu. 

Bez prawa wykonywania zawodu fizjoterapeuty nie można realizować zadań zawodowych. Udzielanie 

świadczeń zdrowotnych bez uprawnień, czyli bez prawa wykonywania zawodu, stanowi przestępstwo 

zagrożone karą grzywny, a w przypadku działania w celu osiągnięcia korzyści majątkowej – także karą 

ograniczenia wolności (art. 136 i 137 u.z.f.). 



Członkowie samorządu podlegają odpowiedzialności zawodowej za 

naruszenie zasad etyki zawodowej lub przepisów dotyczących 

wykonywania zawodu (przewinienie zawodowe). Odpowiedzialności 

zawodowej podlegają także obywatele państw członkowskich Unii 

Europejskiej wykonujący tymczasowo i okazjonalnie zawód 

fizjoterapeuty na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej. (art. 85) 

Odpowiedzialność 

zawodowa 



Zgodnie z art. 63 ust. 2 u.z.f. 

członkowie samorządu są obowiązani: 

postępować zgodnie z zasadami etyki zawodowej oraz zasadami wykonywania  

zawodu oraz kodeksem deontologii zawodowej 



Fizjoterapeuta traktuje zdrowie człowieka jako najwyższe dobro. 

Zasady etyki zawodowej fizjoterapeuty określa uchwała nr 20/I KZF/2016 I Krajowego  

Zjazdu Fizjoterapeutów. Są one następujące: 

Fizjoterapeuta wykonuje zawód fizjoterapeuty w zakresie posiadanej wiedzy, umiejętności 

 i kompetencji społecznych. 

Każda osoba ma prawo do otrzymania świadczeń fizjoterapeutycznych bez względu na wiek, 

płeć, rasę, narodowość, pochodzenie etniczne i społeczne, wyznanie, światopogląd, 

orientację seksualną, stan zdrowia, względy polityczne, stan majątkowy, źródło finansowania 

świadczenia, stan cywilny i inne uwarunkowania, które mogłyby naruszać zasady równego 

traktowania wszystkich ludzi. 

Fizjoterapeuta ma obowiązek stałego doskonalenia zawodowego, aby zapewnić udzielanie 

świadczeń zgodnych z aktualnym poziomem wiedzy. 

Relacje między fizjoterapeutami opierają się na wzajemnym szacunku oraz świadomości 

społecznej rangi wykonywanego zawodu. Fizjoterapeuta ma prawo oczekiwać współpracy i 

pomocy zawodowej ze strony innych fizjoterapeutów. 



Fizjoterapeuta ma obowiązek wykonywania czynności zawodowych w warunkach 

zapewniających bezpieczne i prawidłowe udzielanie świadczeń. 

Fizjoterapeuta postępuje tak, aby budzić zaufanie i szacunek swoją nienaganną postawą. 

Fizjoterapeuta powinien promować badania naukowe i inne działania oraz procesy, które 

mogą się przyczynić do podniesienia poziomu świadczeń zdrowotnych i poprawy stanu 

zdrowotnego społeczeństwa. 

Fizjoterapeuta nie reklamuje towarów i usług, jeżeli uwłacza to godności i kompetencjom 

fizjoterapeuty, podważa zaufanie do zawodu, jest sprzeczne z aktualnym poziomem wiedzy 

medycznej lub może wpływać negatywnie na obiektywizm w wykonywaniu przez niego 

czynności zawodowych. 

 Fizjoterapeuta udziela świadczeń zgodnie z zasadami dochowania tajemnicy zawodowej. 



Zgodnie z art. 63 ust. 2 u.z.f. 

członkowie samorządu są obowiązani: 

sumiennie wykonywać obowiązki zawodowe; 



przestrzegać uchwał organów KIF 

Zgodnie z art. 63 ust. 2 u.z.f. 

członkowie samorządu są obowiązani: 



Organy kolegialne KIF podejmują uchwały. Po podjęciu uchwały organy KIF są obowiązane do 

niezwłocznego sporządzenia jej tekstu na piśmie. Szczegółowe zasady podejmowania uchwał 

przez organy Krajowej Izby Fizjoterapeutów określa uchwała nr 17/I KZF/2016 I Krajowego Zjazdu 

Fizjoterapeutów z dnia 29 grudnia 2016 r. w sprawie określenia zasad przeprowadzania wyborów 

do organów Krajowej Izby Fizjoterapeutów, trybu odwoływania z funkcji w tych organach oraz 

zasad podejmowania uchwał przez organy Krajowej Izby Fizjoterapeutów. 



regularnie opłacać składkę członkowską; 

Zgodnie z art. 63 ust. 2 u.z.f. 

członkowie samorządu są obowiązani: 



aktualizować dane w Krajowym Rejestrze Fizjoterapeutów 

Zgodnie z art. 63 ust. 2 u.z.f. 

członkowie samorządu są obowiązani: 



nazwiska; 

Fizjoterapeuta wpisany do Krajowego Rejestru Fizjoterapeutów jest obowiązany 

niezwłocznie zawiadomić Krajową Radę Fizjoterapeutów o zmianach danych, 

o których mowa w art. 32 ust. 1, a w szczególności: 

obywatelstwa; 

adresu miejsca zamieszkania; 

informacji o posiadaniu prawa wykonywania zawodu w innym państwie niż Rzeczpospolita Polska; 

informacji o ograniczeniach w wykonywaniu zawodu; 

nazwy ukończonej szkoły, numer dyplomu i datę jego wydania oraz rok ukończenia szkoły; 

daty i rodzaju ukończonego kształcenia podyplomowego, nazwę organizatora kształcenia 

wydającego zaświadczenie oraz w przypadku szkolenia specjalizacyjnego - numer dyplomu  

oraz datę jego wydania; 



stopnia naukowego, daty jego uzyskania oraz nazwy organu nadającego stopień; 

tytułu naukowego, daty jego uzyskania oraz nazwy organu nadającego tytuł; 

nazwy pracodawcy oraz daty zatrudnienia i stanowiska, poczynając od daty 

rozpoczęcia wykonywania zawodu; 

informacji o prowadzeniu indywidualnej praktyki fizjoterapeutycznej lub udzielaniu świadczeń 

zdrowotnych w ramach grupowej praktyki fizjoterapeutycznej; 

informacji o zaprzestaniu wykonywania zawodu; 

nie później niż w terminie 14 dni od dnia zaistnienia okoliczności stanowiących podstawę 

zmiany wpisu (art. 32). 



Dłuższy okres  

bezczynności 

zawodowej 

Ustawa o zawodzie fizjoterapeuty wprowadza również 

obowiązek odbycia przeszkolenia przed powrotem do 

wykonywania zawodu po dłuższym okresie bezczynności 

zawodowej. Zgodnie z art. 11 ust. 1 fizjoterapeuta, który 

nie wykonuje zawodu łącznie przez okres dłuższy niż 5 lat 

w okresie ostatnich 6 lat, a zamierza podjąć jego 

wykonywanie, ma obowiązek zawiadomić o tym Krajową 

Radę Fizjoterapeutów i odbyć trwające nie dłużej niż 6 

miesięcy przeszkolenie pod nadzorem fizjoterapeuty  

z tytułem magistra i 5-letnim stażem pracy lub z tytułem 

specjalisty w dziedzinie fizjoterapii, zwanym dalej 

"opiekunem". Opiekuna wskazuje kierownik podmiotu 

leczniczego, w którym odbywa się przeszkolenie. 



Ponadto, od dnia 1 listopada 2019 

roku każdy fizjoterapeuta wykonujący czynności 

fizjoterapeutyczne polegające na udzielaniu 

świadczeń zdrowotnych w ramach działalności 

gospodarczej ma obowiązek posiadania wpisu  

w rejestrze podmiotów wykonujących działalność 

leczniczą jako: 

jednoosobowej działalności gospodarczej jako indywidualna 

praktyka fizjoterapeutyczna, indywidualna praktyka 

fizjoterapeutyczna wyłącznie w miejscu wezwania, indywidualna 

praktyka fizjoterapeutyczna wyłącznie w zakładzie leczniczym na 

podstawie umowy z podmiotem leczniczym prowadzącym  

ten zakład, 

podmiot leczniczy, lub  

 

praktyka zawodowa. 

spółki cywilnej, spółki jawnej albo spółki partnerskiej jako  

grupowa praktyka fizjoterapeutyczna. 

Stosownie do art. 5 ust. 2 pkt 3 ustawy 

o działalności leczniczej działalność lecznicza 

fizjoterapeuty jako praktyka zawodowa może być 

wykonywana w formie: 



DZIĘKUJĘ ZA  

UWAGĘ 


