
Skierowania –

zasady wystawiania przez lekarza POZ



SKIEROWANIE 

dokument wymagany przy:

• dostępie do badań 

diagnostycznych

• świadczeń realizowanych w ramach

✓ AOS

✓ leczenia uzdrowiskowego

✓ leczenia szpitalnego

✓ rehabilitacji leczniczej 

✓ opieki nad przewlekle chorymi.



SKIEROWANIE NIE JEST POTRZEBNE DO:

✓ginekologa i położnika

✓onkologa

✓psychiatry

✓wenerologa

✓dentysty



SKIEROWANIA NIE MUSZĄ PRZEDSTAWIAĆ:

✓ osoby chore na gruźlicę

✓ osoby zakażone wirusem HIV

✓ inwalidzi wojenni i wojskowi, kombatanci oraz osoby 

represjonowane
✓ cywilne niewidome ofiary działań wojennych

✓ uprawnieni żołnierze lub pracownicy, w zakresie leczenia urazów 

lub chorób nabytych podczas wykonywania zadań poza 

granicami państwa

✓ weterani poszkodowani, w zakresie leczenia urazów lub chorób 

nabytych podczas wykonywania zadań poza granicami państwa

✓ osoby do 18 r.ż., u których stwierdzono ciężkie i nieodwracalne 

upośledzenie albo nieuleczalną chorobę zagrażającą życiu, które 

powstały w prenatalnym okresie rozwoju dziecka lub w czasie 
porodu (obowiązuje od 01.01.2017)

✓ działacze opozycji antykomunistycznej oraz osoby represjonowane 

z powodów politycznych (obowiązuje od 31.08.2017)



SKIEROWANIA NIE MUSZĄ PRZEDSTAWIAĆ:

✓ w zakresie leczenia uzależnień: osoby zgłaszające się z powodu

uzależnienia oraz osoby zgłaszające się z powodu

współuzależnienia – osoby spokrewnione lub niespokrewnione z

osobą uzależnioną, wspólnie z nią zamieszkujące i

gospodarujące, oraz osoby, których stan psychiczny powstał na

skutek pozostawania w związku emocjonalnym z osobą

uzależnioną (obowiązuje od 14.10.2017)

✓ osoby posiadające orzeczenie o znacznym stopniu

niepełnosprawności (obowiązuje od 01.07.2018)

✓ osoby posiadające orzeczenie o niepełnosprawności łącznie ze

wskazaniami: konieczności stałej lub długotrwałej opieki lub

pomocy innej osoby w związku ze znacznie ograniczoną

możliwością samodzielnej egzystencji oraz konieczności stałego

współudziału na co dzień opiekuna dziecka w procesie jego
leczenia, rehabilitacji i edukacji (obowiązuje od 01.07.2018)

✓ osoby deportowane do pracy przymusowej oraz osadzone w

obozach pracy przez III Rzeszę i Związek Socjalistycznych Republik

Radzieckich (obowiązuje od 30.10.2018)



SKIEROWANIEM NIE JEST

karta informacyjna z leczenia szpitalnego, 

izby przyjęć, czy szpitalnego oddziału 

ratunkowego. 

Jeżeli w karcie informacyjnej wskazana 

jest kontynuacja leczenia, skierowanie 

powinien wystawić lekarz prowadzący 

leczenie pacjenta w szpitalu.



Na podstawie jednego skierowania 

pacjent może zarejestrować się 

tylko w jednej placówce 

udzielającej świadczeń w danym 

zakresie.



➢ Pacjent ma obowiązek dostarczyć

oryginał skierowania do lekarza 

specjalisty w ciągu 14 dni od dnia zapisu 

(osobiście, pocztą, za pośrednictwem 

osób trzecich).

➢ Świadczeniodawca ma obowiązek 

wykreślić pacjenta z listy oczekujących 

w przypadku niedostarczenia 

skierowania w ciągu 14 dni od dnia 

zapisu.



WAŻNOŚĆ SKIEROWANIA

➢ Dopóty, dopóki istnieją przesłanki wskazujące 

na potrzebę podjęcia działań diagnostycznych lub 

terapeutycznych. 

➢ Zachowuje ono swoją ważność do czasu realizacji, 

np. poprzez ustalenie terminu przyjęcia pacjenta 

do szpitala.

➢ Po objęciu pacjenta opieką danej poradni, 

skierowanie ważne jest tak długo, jak długo 

utrzymuje się problem zdrowotny będący przyczyną 

wydania skierowania i jak długo lekarz specjalista 

prowadzący pacjenta wyznacza terminy kolejnych 

wizyt.



WAŻNOŚĆ SKIEROWANIA

Wyjątkami  są:

• skierowanie na leczenie uzdrowiskowe (w terminie 30 dni od daty 

wystawienia przez lekarza przesyła się do oddziału wojewódzkiego 

NFZ, skierowanie może być przesłane przez pacjenta wskazanego w 

skierowaniu lub przez świadczeniodawcę)

• skierowanie na zabiegi fizjoterapeutyczne w warunkach 

ambulatoryjnych, traci ważność, jeżeli nie zostanie zarejestrowane 

w zakładzie rehabilitacji w terminie 30 dni od daty wystawienia;

• skierowanie do szpitala psychiatrycznego, którego ważność wygasa 

po upływie 14 dni;

Skierowania z brakami, pozbawione części istotnych danych, nie 

mogą być przyczyną odmowy przyjęcia lub nie wpisania pacjenta 
na listę oczekujących.



Lekarz POZ wydając skierowanie do 

specjalisty lub do szpitala ma 

obowiązek dołączyć wyniki 

niezbędnych badań diagnostycznych, 

umożliwiających potwierdzenie 

wstępnego rozpoznania.



Pacjent objęty leczeniem 
specjalistycznym/

zakwalifikowany do szpitala

Konieczność wykonania dodatkowych, 
niezbędnych badań

Skierowanie wystawia lekarz AOS lub szpital



SKIEROWANIE DO SZPITALA

➢ Skierowanie do szpitala może być 
wystawione również przez lekarza, który 
nie jest lekarzem ubezpieczenia 
zdrowotnego;

➢Pacjent ma prawo wyboru szpitala, który 
ma podpisaną umowę z NFZ na terenie 
całej Polski;

➢W czasie pobytu pacjenta w szpitalu 
lekarz POZ nie może wystawiać zleceń na 
środki pomocnicze i ortopedyczne oraz 
ordynować leków.


