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RAMY PRAWNE ORAZ ZAKRES DZIALALNOSCI UZDROWISK
W SWIETLE USTAWY UZDROWISKOWEJ

Streszczenie. Artykul omawia zagadnienia zwiazane z regulacjami prawnymi dotyczacymi
funkcjonowania uzdrowisk na obszarze Polski oraz zakresu ich ustawowego dziatania. Proble-
matyka zawarta w niniejszym opracowaniu obejmuje w szczegolnosci krotki rys historyczny
podstaw prawnych umozliwiajacych dziatalno§¢ uzdrowisk, zasadnicze pojecia i definicje
odnoszace si¢ do nich oraz procedur¢ nadawania gminom statusu uzdrowiska. W tekscie
zasygnalizowana zostata réwniez tematyka dotyczaca systematyki polskich uzdrowisk oraz
kwestii zwigzanych z leczeniem uzdrowiskowym. Calo$¢ opracowania zostala przedstawiona
w oparciu o dostgpna literature przedmiotu oraz przepisy prawa odnoszace si¢ do sfery dzia-
fania uzdrowisk w Polsce.

Stowa kluczowe: ustawa uzdrowiskowa, uzdrowisko, strefa ochrony §rodowiskowej, lecznic-
two uzdrowiskowe, status uzdrowiska.

Pierwszym aktem prawnym regulujacym funkcjonowanie polskich uzdrowisk byta
ustawa z 1922 roku, ktorej nowatorskie zapisy i rozwigzania systemowe rowniez dzi$
znajduja praktyczne zastosowanie. Ustawa uzdrowiskowa z 1922 roku przetrwata
z niewielkimi zmianami do roku 1966. W okresie jej obowigzywania funkcjonowato
ponad 300 uzdrowisk, zdrojowisk, miejscowosci klimatycznych i kapielisk morskich,
a ich forma wtasno$ciowa przedstawiata si¢ nastepujaco. W okresie przedwojennym
w Polsce funkcjonowaty 2 uzdrowiska narodowe (Zakopane i Zaleszczyki), 6 uzdro-
wisk panstwowych (Krynica, Busko, Ciechocinek, Druskienniki, Burkut i Szkto),
5 uzdrowisk komunalnych (Muszyna, Piwniczna, Otwock, Inowroctaw, Delatyn),
a pozostale byly wlasnoscig towarzystw lekarskich, spotek, kas chorych.

Sposrod wspomnianych wyzej uzdrowisk 24 posiadatly charakter uzyteczno$ci pu-
blicznej. Byly to: Busko, Ciechocinek, Druskienniki, Inowroctaw, Iwonicz, Jaremcze,
Krynica, Krzeszowice, Lubien Wielki, Morszyn, Nateczow, Ojcow, Otwock, Rabka,
Rymanoéw, Solec, Swoszowice, Szczawnica, Szkto, Truskawiec, Worochta, Zakopane,
Zaleszczyki i Zegiestow [6].

Obecnie podstawowym dokumentem prawnym regulujgcym kwestie uzdrowisk
i gmin uzdrowiskowych jest ustawa z dnia 28 lipca 2005 r. o lecznictwie uzdrowi-
skowym, uzdrowiskach i obszarach ochrony uzdrowiskowej oraz o gminach uzdro-
wiskowych (Dz. U. z 2005 r. Nr 167, poz. 1399 ze zm.), zwana tez dalej ustawa
uzdrowiskowa. Ustawa ta precyzuje w szczego6lnosci reguty oraz uwarunkowania
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prowadzenia i finansowania lecznictwa uzdrowiskowego, kierunki lecznicze uzdro-
wisk, zasady nadawania obszarowi statusu uzdrowiska albo statusu obszaru ochrony
uzdrowiskowej, jak rowniez okresla zadania gmin uzdrowiskowych.

Uzdrowiskiem w rozumieniu tej ustawy jest obszar, na terenie ktorego prowa-
dzone jest lecznictwo uzdrowiskowe, wydzielony w celu wykorzystania i ochrony
znajdujacych si¢ na jego obszarze naturalnych surowcow leczniczych. W przypadku
spetnienia wymogow, o ktorych wyzej mowa, obszarowi nadawany jest status uzdro-
wiska. Uznanie miejscowos$ci za uzdrowisko dokonuje po wystapieniu i opracowaniu
operatu uzdrowiskowego przez gming, pozwalajacego stwierdzi¢ posiadanie wymagan
zawartych w ustawie uzdrowiskowej - Rada Ministrow na wniosek Ministra Zdrowia,
zgodnie z przedmiotowg ustawa.

Z kolei definicja Polskiego Komitetu Normalizacyjnego, oparta na normie Uzdro-
wiska. Terminologia, klasyfikacja i wymagania ogdlne [8], uznaje uzdrowisko za
obszar, majacy ztoza naturalnych surowcoéw leczniczych, dostep do wody morskiej
i klimat o wlasciwosciach leczniczych (albo jeden z tych czynnikow) oraz zaktady
i urzadzenia lecznictwa uzdrowiskowego, jak réwniez sprzyjajace warunki srodowi-
skowe i sanitarne, w ktorym prowadzone jest metodyczne leczenie okreslonych chorob
oraz moze by¢ prowadzona dziatalno$¢ wypoczynkowo-turystyczna[1].

Procedura opracowywania statutu uzdrowiska wynika z uregulowan ustawy
uzdrowiskowej i przebiega wg nastgpujacego schematu. Gmina, ktéora zamierza
wystapi¢ o nadanie danemu obszarowi statusu uzdrowiska, w celu okreslenia moz-
liwosci prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego na tym obszarze sporzadza operat
uzdrowiskowy. W czesci opisowej operatu uwzglednia si¢ migdzy innymi okreslenie
projektowanych stref ochronnych, wraz z okres§leniem koniecznych do zachowania
obszarow biologicznie czynnych oraz czynnosci zabronionych w poszczegolnych
strefach ochronnych. Nastgpnie gmina przesyta operat uzdrowiskowy ministrowi wia-
sciwemu do spraw zdrowia w celu potwierdzenia spetnienia warunkéw koniecznych
do nadania statusu uzdrowiska przez obszar, dla ktorego sporzadzono operat uzdro-
wiskowy. Wlasciwy minister w oparciu o przestany operat uzdrowiskowy w drodze
decyzji potwierdza mozliwo$¢ prowadzenia lecznictwa uzdrowiskowego na obszarze,
dla ktorego sporzadzono operat. Dopiero po uzyskaniu niniejszej decyzji rada gminy
uchwala, na podstawie operatu uzdrowiskowego, statut uzdrowiska. Z przedstawionej
procedury opracowywania statutu uzdrowiska wynika, ze istotnym jej elementem jest
operat uzdrowiskowy. Zakres czynnosci zakazanych okreslany jest juz w operacie.
Zatem juz na etapie opracowywania operatu nastepuje indywidualizacja zakazow
w zaleznosci od konkretnych uwarunkowan danego uzdrowiska. Skoro obszar uzdro-
wiska wydziela si¢ w celu wykorzystania i ochrony znajdujacych si¢ na jego obszarze
naturalnych surowcéw leczniczych, za$ lecznictwo uzdrowiskowe prowadzone jest
przy wykorzystaniu warunkéw naturalnych takich jak: wiasciwos$ci naturalnych su-
rowcow leczniczych, whasciwosci leczniczych klimatu, mikroklimatu, to dla okreslenia
zakazow obowiazujacych w strefach ochronnych znaczenie maja przede wszystkim
indywidualne uwarunkowania danego uzdrowiska [7].
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Uzdrowiska wystepuja we wszystkich strefach krajobrazowych Polski, najwigce;j
jestich w gorach i nad morzem. W bezposrednim otoczeniu posiadajg tereny o wyso-
kich przyrodniczych i geograficznych wartosciach. Wiele z nich sasiaduje z parkami
narodowymi i krajobrazowymi. Dzigki takiemu potozeniu posiadaja, nie tylko wartosci
lecznicze, ale réwniez walory wypoczynkowe i turystyczne [3].

Status uzdrowiska Iub obszaru ochrony uzdrowiskowej stwarza podstawy prawno-
-organizacyjne do prowadzenia na danym obszarze lecznictwa uzdrowiskowego oraz
dziatalno$ci wypoczynkowej i turystycznej. Polskie uzdrowiska dziataja na podstawie
ustawy uzdrowiskowe;j i aby uzyskac status uzdrowiska musza posiadac:

e klimat lokalny o walorach leczniczych,

¢ unikalne, naturalne zloza surowcow uzdrowiskowych,

e zaktady opieki zdrowotnej udzielajace Swiadczen z zakresu lecznictwa uzdrowi-
skowego przez wysoko wykwalifikowane kadry medyczne,

obiekty szpitalne i sanatoryjne z pelnym zapleczem, o wysokim standardzie,
urzadzenia przeznaczone do korzystania z uzdrowiskowych zasobow naturalnych,
wymagania okre§lone w przepisach prawa o ochronie i ksztaltowaniu srodowiska,
odpowiedni obszar pozwalajacy na wyodrgbnienie stref ochrony uzdrowiskowe;j,
petng infrastrukture techniczna,

znaczenie ponadlokalne.

W Polsce istnieja 44 uzdrowiska statutowe. Generalnie mozemy podzieli¢ polskie
uzdrowiska biorac pod uwage:
1) potozenie geograficzne:
e uzdrowiska nizinne, potozone do 200 m n.p.m, (np. Nateczéw, Busko Zdroj,
Augustow)
e uzdrowiska nadmorskie, potozone w odleglosci nie wigkszej niz 3 km od
brzegu morza (np. Kotobrzeg, Ustka, Sopot),
e uzdrowiska podgorskie, potozone od 200 do 400 m n.p.m. (np. Polanica Zdroj,
Kudowa Zdroj, Ustron)
e uzdrowiska gorskie, potozone od 400 do 800 m n.p.m. (np. Krynica Zdroj,
Szczawnica, Ladek Zdrdj).
2) wystepujace naturalne surowce lecznicze:
e zdrojowiska —uzdrowiska posiadajace wody lecznicze,
e uzdrowiska borowinowe — oparte na leczeniu borowina,
e uzdrowiska mieszane — posiadajace wody lecznicze i borowing [10].

Potozenie polskich uzdrowisk w regionach bioklimatycznych przedstawiono na
rysunku 1. Na obszarze uzdrowiska lub obszarze ochrony uzdrowiskowej wydziela
si¢ trzy rodzaje stref ochrony uzdrowiskowej, oznaczone literami ,,A”, ,,B”, ,,C”:

1) strefa,,A” —obejmuje obszar, na ktérym sg zlokalizowane lub planowane zaktady
iurzadzenia lecznictwa uzdrowiskowego, a takze inne obiekty stuzace lecznictwu
uzdrowiskowemu lub obstudze pacjenta, w zakresie nieutrudniajacym funkcjono-
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Rys. 1. Potozenie polskich uzdrowisk w regionach bioklimatycznych [4]:

I — region nadmorski, najsilniej podlegajacy wplywom Battyku, la - podregion
o najwiekszej bodzcowosci,

I - region pojezierny, o warunkach bioklimatycznych tagodniejszych anize-
li w regionie I,

IIT — region péocno-wschodni, najchtodniejszy (poza gorami),

IV — region $rodkowy, o typowych warunkach bioklimatycznych,

IVa — podregion o stabych bodzcach,

IVb— podregion o stosunkowo silnych bodzcach (zwigzanych gtéwnie z zanie-
czyszczeniem powietrza),

V  — region potudniowo-wschodni, najcieplejszy,

Va — podregion o zwigkszonej bodZzcowosci termicznej,

VI — region podgorski i gorski o duzym zréznicowaniu warunkow bioklimatycz-
nych i silnej bodZzcowosci.
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wania lecznictwa uzdrowiskowego, w szczegdlnosci: pensjonaty, restauracje lub
kawiarnie, dla ktorej procentowy udziat terendw zieleni wynosi nie mniej niz 75%;

2) strefa ,,B” — dla ktorej procentowy udziat terendw biologicznie czynnych wynosi
nie mniej niz 55%, obejmujacag obszar przylegly do strefy ,,A” i stanowiacy jej
otoczenie, ktory jest przeznaczony dla niemajacych negatywnego wplywu na
wiasciwosci lecznicze uzdrowiska Iub obszaru ochrony uzdrowiskowej oraz nie-
ucigzliwych dla pacjentow obiektéw ustugowych, turystycznych, w tym hoteli,
rekreacyjnych, sportowych i komunalnych, budownictwa mieszkaniowego oraz
innych zwigzanych z zaspokajaniem potrzeb osob przebywajacych na tym obszarze
lub objety granicami parku narodowego lub rezerwatu przyrody albo jest lasem,
morzem lub jeziorem;

3) strefa,,C” — dla ktorej procentowy udziat terenéw biologicznie czynnych wynosi
nie mniej niz 45%, obejmujaca obszar przylegly do strefy ,,B” i stanowiacy jej
otoczenie, obejmujacg obszar majacy wptyw na zachowanie walorow krajobra-
zowych, klimatycznych oraz ochrong zt6z naturalnych surowcéw leczniczych.”.

Z kolei w $§wietle ustawy uzdrowiskowej, lecznictwo uzdrowiskowe rozumiane
jest jako zorganizowana dzialalno$¢ polegajgca na udzielaniu $swiadczen opieki
zdrowotnej, prowadzona w uzdrowisku przez zaktady lecznictwa uzdrowiskowego
przy wykorzystaniu warunkéw naturalnych, takich jak: wtasciwosci naturalnych su-
rowcow leczniczych oraz wlasciwosci lecznicze klimatu oraz wlasciwosci lecznicze
mikroklimatu — a takze towarzyszace temu zabiegi fizykalne [2].

Przytoczona definicja podkresla dwie gtéwne cechy lecznictwa uzdrowisko-
wego. Po pierwsze prowadzone jest ono w zaktadach lecznictwa uzdrowiskowego,
do ktorych naleza: szpitale uzdrowiskowe, sanatoria uzdrowiskowe, prewentoria
uzdrowiskowe dla dzieci, przychodnie uzdrowiskowe. Zaktady te muszg by¢ zloka-
lizowane na obszarze uzdrowiska. Po drugie wykorzystuje wtasciwosci naturalnych
surowcow leczniczych, takich jak: wody lecznicze (chlorkowo-sodowe, siarczkowo-
-siarkowodorowe, szczawy, termalne, radonowe), torfy lecznicze zwane borowinami
oraz gazy lecznicze (dwutlenek wegla, siarkowodor, radon, tlen, mieszanka ozono-
wo-tlenowa). Istotng rol¢ w leczeniu uzdrowiskowym odgrywajg rowniez czynniki
srodowiskowe, takie jak: klimat i mikroklimat danej miejscowosci uzdrowiskowej
oraz warunki krajobrazowe, ktore sprzyjaja leczeniu ludzi chorych. Wspétczesnie
w uzdrowiskach wykorzystuje si¢ takze czynniki fizyczne: Swiatto, ultradzwieki,
pole elektromagnetyczne i inne. Nalezy jednak podkresli¢, iz aktualnie w lecznictwie
uzdrowiskowym czynniki te majg wylacznie znaczenie drugorz¢dne, o charakterze
uzupetniajacym [5].

Pacjent w ramach leczenia uzdrowiskowego moze skorzysta¢ z nastepujacych
zaktadow lecznictwa uzdrowiskowego:

e szpitala uzdrowiskowego;
e sanatorium uzdrowiskowego;
e sanatorium, szpitala uzdrowiskowego dla dzieci;
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zaktadu przyrodoleczniczego;
sanatorium, szpitala w podziemnych wyrobiskach goérniczych;
przychodni uzdrowiskowe;j.

W szpitalu uzdrowiskowym dla dorostych, pacjentowi zapewnia si¢:
catodobowe $wiadczenia opieki zdrowotnej w warunkach stacjonarnych;
catodobowa opieke lekarska i pielggniarska;
przewidziane programem leczenia zabiegi;
korzystanie z naturalnych surowcéw leczniczych oraz urzadzen lecznictwa
uzdrowiskowego;
edukacje zdrowotna.

W sanatorium uzdrowiskowym dla dorostych, pacjentowi zapewnia sig:
catodobowe $wiadczenia opieki zdrowotnej w warunkach stacjonarnych;
opieke lekarska i calodobowa opieke pielegniarska;
przewidziane programem leczenia zabiegi;
swiadczenia profilaktyczne;
edukacje zdrowotna.

W szpitalu uzdrowiskowym dla dzieci i sanatorium uzdrowiskowym dla dzieci

zapewnia si¢:

catodobowe $wiadczenia opieki zdrowotnej w warunkach stacjonarnych;
catodobowg opieke lekarska i pielggniarska;

przewidziane programem leczenia zabiegi,

$wiadczenia profilaktyczne;

edukacje zdrowotng.

W przychodni uzdrowiskowej pacjentowi zapewnia sig:

ambulatoryjne $wiadczenia zdrowotne, w tym $wiadczenia profilaktyczne,

z wykorzystaniem naturalnych surowcéw leczniczych zleconych przez lekarza;
edukacje zdrowotnag.

Szpitale uzdrowiskowe i sanatoria uzdrowiskowe zapewniaja warunki do prowa-

dzenia nauczania i wychowania, jesli udzielaja Swiadczen osobom w wieku szkolnym
objetym obowiazkiem szkolnym i obowigzkiem nauki.

Leczenie uzdrowiskowe prowadzi si¢ rowniez przy pomocy urzadzen lecznictwa

uzdrowiskowego w szczegdlnosci takich jak:

pijalnie uzdrowiskowe;

teznie;

parki;

Sciezki ruchowe;

urzadzone odcinki wybrzeza morskiego;
lecznicze i rehabilitacyjne baseny uzdrowiskowe;
urzadzone podziemne wyrobiska gérnicze [10].
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LEGAL FRAMES AND THE FIELD OF ACTIVITY OF SPAS IN THE LIGHT
OF THE SPAACT

Summary

The article is discussing issues regulations concerning functioning of spas in the area of Po-
land and the scope of their statutory action. Issues included in hereby drawing up include an
brief outline of the history of legal grounds enabling activity of spas, fundamental notions and
definitions referring to them and the procedure in particular of granting communes the status
of the spa. In the text a subject matter concerning the systematics of Polish spas and the issues
associated with the spa treatment was also indicated. The integrity of the study was presented
based on the available literature on the subject and provisions of the law referring to the sphere
of action of spas in Poland.

Keywords: spa act, spa, protection zone environmental, spa health care, status spas.
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