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USTAWA
O ZDROWIU ZWIERZAT

/ 21 LISTOPADA 2025 R. SYSTEMOWA
/MIANA ODPOWIEDZIALNOSCI, NADZORU
| PRAKTYKI LEKARSKO-WETERYNARYJNEJ

USTAWA Z DNIA 21 LISTOPADA 2025 R. O ZDROWIU ZWIERZAT (DZ. U. 2025.1795) STANOWI KOMPLEKSOWA
REFORME KRAJOWEGO SYSTEMU OCHRONY ZDROWIA ZWIERZAT, DOSTOSOWUJAC GO

DO ROZPORZADZENIA PARLAMENTU EUROPEJSKIEGO | RADY (UE) 2016/429 (ANIMAL HEALTH LAW)

ORAZ POWIAZANYCH AKTOW WYKONAWCZYCH (REGULACJA TA ZMIENIA DOTYCHCZASOWY MODEL
ZWALCZANIA CHOROB ZAKAZNYCH, PRZESUWAJAC AKCENT Z REAKTYWNEGO DZIALANIA

NA ZARZADZANIE RYZYKIEM, ODPOWIEDZIALNOSC PODMIOTOW ORAZ SYSTEMATYCZNY NADZOR
ADMINISTRACYJNY. USTAWA PRECYZUJE OBOWIAZKI PODMIOTOW UTRZYMUJACYCH ZWIERZETA

ORAZ LEKARZY WETERYNARII W ZAKRESIE BIOASEKURACJI, MONITOROWANIA STANU ZDROWIA
ZWIERZAT, ZGLASZANIA PODEJRZEN CHOROB, RAPORTOWANIA DANYCH EPIZOOTYCZNYCH ORAZ
DOKUMENTOWANIA SZCZEPIEN PRZECIWKO WSCIEKLIZNIE. SZCZEGOLNE ZNACZENIE MA WPROWADZENIE
ROZBUDOWANEGO SYSTEMU ZBIERANIA | PRZETWARZANIA DANYCH DOTYCZACYCH CHOROB ZWIERZAT,
CHOROB ODZWIERZECYCH ORAZ OPORNOSCI NA SRODKI PRZECIWDROBNOUSTROJOWE (AMR).

NOWE PRZEPISY ROZSZERZAJA KOMPETENCJE POWIATOWEGO LEKARZA WETERYNARII W ZAKRESIE
WYDAWANIA DECYZJI ADMINISTRACYJNYCH | AKTOW PRAWA MIEJSCOWEGO ORAZ WPROWADZAJA
ROZBUDOWANY KATALOG ADMINISTRACYJNYCH KAR PIENIEZNYCH, OBEJMUJACYCH M.IN. BRAK
ZGLOSZENIA PODEJRZENIA CHOROBY, NIEWtASCIWE STOSOWANIE WETERYNARYJNYCH PRODUKTOW
LECZNICZYCH, NARUSZENIA BIOASEKURACJI ORAZ UCHYBIENIA W PROWADZENIU DOKUMENTACJI.
ZMIANY OBEJMUJA ROWNIEZ FUNKCJONOWANIE ZAKEADOW LECZNICZYCH DLA ZWIERZAT ORAZ
SCHRONISK, WZMACNIAJAC NADZOR NAD ICH DZIALtALNOSCIA. USTAWA WZMACNIA ROLE LEKARZA
WETERYNARII W SYSTEMIE OCHRONY ZDROWIA ZWIERZAT ORAZ W REALIZACJI OBOWIAZKOW
ZWIAZANYCH Z NADZOREM EPIZOOTYCZNYM.

IKoniec epoki ,,choréb zakaznych”,

poczatek epoki zarzgdzania ryzykiem
Ustawa z dnia 21 listopada 2025 r. 0 zdro-
wiu zwierzat (Dz.U.2025.1795) (12) sta-

nowi zasadniczg przebudowe krajowego
modelu ochrony zdrowia zwierzat. Nie
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jest to jedynie nowelizacja dotychczaso-
wych przepiséw o zwalczaniu choréb za-
kaznych. To implementacyjna warstwa
krajowa do rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/429
(Animal Health Law), rozporzadze-
nia 2017/625 (3) oraz powigzanych ak-

téw delegowanych i wykonawczych wy-
danych na podstawie rozporzadzenia
2016/429 (5, 6). Zmiana ma charakter
systemowy: z modelu reaktywnego
(,zwalczanie ognisk”) przechodzimy
do modelu opartego na odpowiedzialno-
$ci podmiotéw, bioasekuracji, monitorin-



The Act of 21 November 2025 on Animal Health

The Act of 21 November 2025 on Animal Health (Journal of Laws 2025,

item 1795) introduces a comprehensive reform of the Polish animal health
protection system, aligning national legislation with Regulation (EU) 2016/429
(Animal Health Law) and related implementing acts. The new framework
shifts the focus from a reactive approach to infectious disease control
towards risk management, operator responsibility and systematic
administrative supervision. The Act specifies the obligations of animal keepers
and veterinary practitioners concerning biosecurity, health monitoring,
notification of suspected diseases, reporting of epizootic data

and documentation of compulsory rabies vaccination. Particular importance
is given to the establishment of an integrated system for the collection

and processing of data on animal diseases, zoonoses and antimicrobial
resistance (AMR). The legislation expands the powers of district veterinary
officers in issuing administrative decisions and local regulations

and introduces an extensive catalogue of administrative financial penalties,
including sanctions for failure to notify suspected diseases, improper use

of veterinary medicinal products, biosecurity breaches and deficiencies

in documentation. Amendments also affect the operation of veterinary
establishments and animal shelters, strengthening official supervision.

The Act strengthens the role of the veterinarian in the animal health protection
system and in the implementation of duties related to epizootic supervision.

Keywords: Animal Health Act, Animal Health Law, biosecurity, disease
notification, rabies vaccination, zoonoses monitoring, antimicrobial resistance,
administrative penalties, veterinary responsibility.

gu danych oraz nadzorze administracyj-
nym. Odpowiedzialnos¢ przestaje by¢ wy-
tacznie moralna lub zawodowa, staje sie
mierzalna i sankcjonowana. Ustawa we-
szla w zycie w dniu 18 marca 2026 r., czes¢
jej przepiséw podlega okresowi przejscio-
wemu do dnia 18 czerwca 2026 r., co

oznacza stopniowe wdrazanie nowych
obowiazkéw., z wyjatkiem wskazanych
przepiséw szczegdlnych. To daje $rodo-
wisku czas na realne wdrozenie proce-
dur.I to wdrozenie, a nie sama znajomosé
przepiséw, zdecyduje o bezpieczenstwie
prawnym lekarza weterynarii.

Rekonstrukcja krajowego modelu
zakres uchylenia i zakres kontynuacji

Ustawa z dnia 21 listopada 2025 r. 0 zdro-
wiu zwierzat (12) nie ogranicza si¢
do wprowadzenia nowego aktu prawnego,
lecz dokonuje zasadniczej przebudowy do-
tychczasowego modelu regulacji epizo-
otycznej w Polsce. Jej wejscie w zycie ozna-
cza faktyczne rozdzielenie materii, ktéra
od 2004 r. byta skupiona w jednym, syste-
mowym akcie ustawie o ochronie zdrowia
zwierzat oraz zwalczaniu chordb zakaz-
nych zwierzat (9). Konstrukcja ta ulega de-
montazowi. Z chwilg wejscia w Zycie no-
wej ustawy zasadnicza cze$¢ przepisow
dotychczasowej regulacji przestaje obo-
wigzywaé. Dotyczy to w szczegdlnosdci
norm dotyczacych zwalczania choréb za-
kaznych, postepowania w ognisku choro-
by, nakazéw i zakazéw epizootycznych,
krajowej klasyfikacji choréb oraz instru-
mentéw administracyjnych stosowanych
w rezimie zwalczania choréb. Materia ta
zostaje przeniesiona do ustawy o zdrowiu
zwierzat, ktéra dostosowuje krajowy sys-
tem do modelu wynikajacego z rozporza-
dzenia 2016/429 w tym klasyfikacje
choréb wedlug kategorii A-E, system
zglaszania, raportowania i nadzoru admi-
nistracyjnego oraz rozbudowany katalog
sankcji administracyjnych. Tym samym
koriczy si¢ funkcjonowanie klasycznego,
autonomicznego krajowego aktu ,,0 cho-
robach zakaznych zwierzat”w dotychcza-
sowym ksztalcie. Ustawa z dnia
11 marca 2004 r. (9) nie zostaje jednak
uchylona w catosci. Od dnia 18 marca
2026 r. funkcjonuje pod zmienionym ty-
tulem: ustawa o wymaganiach weteryna-
ryjnych przy przemieszczaniu w celach
niehandlowych zwierzat domowych to-
warzyszacych podréznym i zwierzat cyr-
kowych oraz o stosowaniu substancji
o dzialaniu hormonalnym, tyreostatycz-
nym i beta-agonistycznym. Zakres tej re-
gulacji zostaje zawezony do zagadnieri wy-
specjalizowanych, pozostajacych poza
zasadniczym  systemem zwalczania
choréb zakaznych (9). W ustawie tej
utrzymane zostaja przepisy dotyczace
przemieszczania niehandlowego zwierzat
domowych w relacji ustawa do regulacji
unijnych oraz regulacje dotyczace stoso-
wania okreslonych substancji farmakolo-
gicznych. Traci ona natomiast swéj pier-
wotny charakter podstawowego aktu
epizootycznego. Zmiana ma charakter nie
tylko legislacyjny, lecz ustrojowy. Dotych-
czasowy model oparty byl na krajowej re-
gulacji, w ktérej centralne miejsce zajmo-
walo ,zwalczanie choréb zakaznych”.
Nowy model przenosi cigzar regulacji
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Tabela. Jak si¢ przygotowaé do zmian?

Obszar Co trzeba Co grozi Priorytet
zrobic za brak
dziatania
Opracowac Kara
Zgtaszanie choréb procedure . . Wysoki
) administracyjna
zgtoszeniowq
Wdrozy¢ realne Kara plgmezna,
) ) ) " mozliwe )
Bioasekuracja procedury izolacji ) Wysoki
. - wstrzymanie
i dezynfekcji ) -
dziatalnosci
Dokumentowac Ocena w kontroli
AMR wskazania do ; ' Wysoki
) - sankcj
antybiotykoterapii
Uporzgdkowac
Szczepienia p/wéciekliznie wykazy Kara pienigzna Wysoki
i raportowanie
Zweryfikowa¢ | Odpowiedzialnosé
Paszporty ewidencje administracyjna Sredni
blankietow i wpisy i zawodowa
Dokumentacja UJednollcp ) Sankcja za brak Wysoki
standard wpiséw danych
Przepisy wykonawcze Monitorowaé Ryzyko bigdnego Staty
nowe akty stosowania prawa

do ustawy implementujacej unijng struk-
ture zarzadzania ryzykiem. Odpowie-
dzialno$¢ podmiotéw utrzymujacych
zZwierzeta zostaje wzmocniona, system ra-
portowania danych staje si¢ obowigzkiem
administracyjnym, a sankcje finansowe
przestajg mie¢ charakter incydentalny.
Jednoczesnie niektore instytucje pozostaja
w mocy, w szczegdlnosci obowiazek
szczepienia pséw przeciwko wiciekliZnie,
kompetencje powiatowego lekarza wete-
rynarii do wydawania decyzji administra-
cyjnych oraz obowiazek zglaszania podej-
rzeni choréb. Zmienia si¢ jednak ich
osadzenie normatywne i intensywnos$¢
nadzoru. Od 18 marca 2026r. ta zmia-
na ma wymiar nie deklaratywny, lecz

praktyczny (12).

do odpowiedzialnosci

Nowa ustawa wprost odsyla do definicji
zawartych w prawie unijnym. Oznacza to,
Zze interpretacja poje¢ takich jak ,,choro-
ba umieszczona w wykazie”, ,czynnik
chorobotwérezy”, ,zwierz¢ domowe”,
yzwierze utrzymywane”, ,zagrozenie” czy
yzaktad” musi by¢ zgodna z rozporzadze-
niem 2016/429 (2). Szczegdlne znacze-
nie praktyczne ma klasyfikacja choréb
w kategoriach A-E, definicja ,zwierzecia
domowego”w rozumieniu unijnym, roz-
réznienie pomiedzy ,posiadaczem”
a ,wlascicielem” zwierzecia, pojecie ,za-
grozenia” jako potencjalnego zrédla nie-
pozadanych skutkéw dla zdrowia ludzi

lub zwierzat, pojecie ,opornosci na $rod-
ki przeciwdrobnoustrojowe”. Z perspek-
tywy praktyki klinicznej istotne jest, ze
ustawodawca konsekwentnie odchodzi
od jezyka potocznego. Lekarz weteryna-
rii, sporzadzajac opinie, decyzje czy do-
kumentacje kliniczng, powinien opero-
waé pojeciami zgodnymi z nomenklaturg
unijng. To nie jest semantyka, to kwestia
odpowiedzialnosci procesowe;.

Art. 7 jako fundament systemu
odpowiedzialnosci w ochronie zdrowia

Jednym z kluczowych przepiséw ustawy
jest art. 7, (12) kt6ry implementuje art. 10
rozporzadzenia 2016/429 (2). Podmioty
oraz posiadacze zwierzat domowych pono-
szg odpowiedzialnos¢ za zdrowie zwierzat,
ostrozne i odpowiedzialne stosowanie pro-
duktéw leczniczych weterynaryjnych, mi-
nimalizacje ryzyka rozprzestrzeniania si¢
choréb, stosowanie dobrych praktyk ho-
dowlanych. W praktyce oznacza to ko-
nieczno$¢ zapewnienia wymagari lokaliza-
cyjnych, zdrowotnych, higienicznych,
sanitarnych, organizacyjnych, technicznych
i technologicznych. To juz nie jest og6lni-
kowy obowigzek ,dbania o zwierzeta”. To
jest obowigzek zapewnienia mierzalnych
warunkéw zabezpieczajacych przed zagro-
zeniem epidemiologicznym. Dla lekarza
weterynarii oznacza to, ze dokumentacja
kliniczna musi wykazywac¢ racjonalnos¢ de-
cyzji terapeutycznych; zalecenia dotyczace
bioasekuracji powinny by¢ przekazywane

w formie mozliwej do wykazania, brak
wdrozenia zalecen przez podmiot moze
skutkowac¢ sankcja administracyjng.

Obowigzek powiadamiania czyli art. 10
jako punkt krytyczn

Obowigzek powiadamiania o podejrzeniu
choroby zostal znaczaco doprecyzowany.
Dotyczy on nie tylko podmiotéw, ale tak-
ze lekarzy weterynarii, posiadaczy zwie-
rzat domowych, mysliwych, kierownikéw
laboratoriéw oraz innych oséb majacych
kontakt ze zwierz¢tami. Powiadomienie
obejmuje choroby umieszczone w wyka-
zie w rozumieniu przepiséw unijnych,
okreslone choroby krajowe, odzwierzece
czynniki chorobotworcze oraz kazdy przy-
padek padniecia bydla, owiec lub kéz.
Ustawa wskazuje przykladowe ,,powody
podejrzenia”, takie jak: poronienia u prze-
zuwaczy i $wiri, objawy neurologiczne,
znaczna liczba naglych padnigé, zmiany
pecherzowe i nadzerkowe u zwierzat ko-
pytaych. To oznacza, ze decyzja o zglosze-
niu nie moze by¢ odktadana ,do potwier-
dzenia laboratoryjnego”. Wystarczajace
jest uzasadnione podejrzenie. W razie
watpliwosci zgloszenie jest bezpieczniej-
sze niz jego brak. Niedokonanie powia-
domienia podlega karze pienieznej.

System zbierania danych i rola lecznic

Art. 11 ustanawia system zbierania, prze-
chowywania i przetwarzania danych do-
tyczacych wystepowania choréb, zoonoz,
opornoéci na $rodki przeciwdrobnoustro-
jowe. Zaktady lecznicze dla zwierzat oraz
okreslone laboratoria majg obowiazek, nie-
zwlocznie informowa¢ PLW o podejrze-
niu okreslonych choréb, przekazywac co-
miesigczne informacje o przypadkach
choréb, zoonoz i wynikach monitoringu
AMR (1). Oznacza to, ze dokumentacja
kliniczna przestaje by¢ wylacznie zapisem
procesu diagnostyczno-terapeutycznego,
a staje si¢ elementem paristwowego syste-
mu nadzoru nad zdrowiem zwierzat.
Z perspektywy lekarza weterynarii wyko-
nujgcego zawdéd w terenie obowiazek
powiadomienia nie moze by¢ traktowany
jako czynnos¢ fakultatywna ani odktada-
na,do czasu potwierdzenia laboratoryjne-
go”. Jezeli w badaniu klinicznym pojawia
si¢ uzasadnione podejrzenie choroby ob-
jetej wykazem, nie wolno go ignorowaé ani
bagatelizowad, reakcja stanowi element
ustawowego obowiazku, a nie wylgcznie
przejaw ostroznosci zawodowej. Dane
z praktyki prywatnej staja si¢ elementem
krajowego nadzoru epizootycznego. Brak



przekazania informacji jest sankcjonowa-
ny administracyjnie. (12).

Srodki zwalczania choréb - decyzja
administracyjnai akt prawa

Ustawa precyzuje dwa tryby dzialania po-
wiatowego lekarza weterynarii. Decyzja
administracyjna w sprawie indywidual-
nej np. nakaz odosobnienia, strzezenia lub
obserwacji zwierzat. Rozporzadzenie ja-
ko akt prawa miejscowego w przypadku
wprowadzania ograniczeri na okreslonym
obszarze. Mozliwe srodki obejmujg m.in.
wyznaczenie obszaru zagrozonego, ogra-
niczenie przemieszczania oséb i pojaz-
déw, zakaz organizacji targéw, wystaw
i polowari, nakaz zawieszenia dziatalno-
$ci, zakaz utrzymywania zwierzat podat-
nych. W praktyce lekarz weterynarii musi
rozumie¢, czy dziata w rezimie decyzji in-
dywidualnej czy aktu prawa miejscowe-
go, poniewaz ma to znaczenie dla trybu
odwolawczego i skutkéw prawnych (12),
zmiany natomiast w ustawie o Inspekcji
Weterynaryjnej wzmacniaja model nad-
zoru ciaglego i odpowiedzialno$ci admi-
nistracyjnej. Organ nie pelni juz wylacz-
nie funkcji interwencyjnej, lecz realizuje
réwniez zadania koordynacyjne i nadzor-

cze (14).

Wscieklizna jako przyktad integracji
procedury klinicznej z obowigzkiem

Art. 26 wprowadza szczeg6tows proce-
dure obserwacji zwierzgcia podejrzanego
o zakazenie wirusem wscieklizny. Obser-
wacja trwa 15 dni, badania kliniczne
w 1.,5.,10.1 15. dniu, mozliwos¢ prze-
dtuzenia do 21 dni. Zwierzecia nie moz-
na podda¢ eutanazji do czasu zakoricze-
nia obserwacji, chyba ze zachodzi
konieczno$¢ skrécenia cierpienia, wéw-
czas pobiera si¢ probki do badan (12).
Art. 44 utrzymuje obowiazek szcze-
pienia pséw powyzej 3 miesigca Zycia.
Znanym, ale pomijanym faktem jest
szezegotowe uregulowanie obowigzkéw
dokumentacyjnych lekarza tj. prowadze-
nie wykazu zaszczepionych pséw, prze-
chowywanie wykazu przez 3 lata, liczac
od korica roku kalendarzowego, ktérego
dotyczy oraz comiesieczne raportowanie
do PLW (do 3.1 15. dnia miesigca). No-
woscig jest to, ze brak wydania zaswiad-
czenia, brak prowadzenia wykazu lub nie-
terminowe raportowanie podlega karze
pienieznej. To jest obszar, w ktérym ruty-
na gabinetowa musi zosta¢ zsynchronizo-
wana z wymogiem administracyjnym (12).

A co z paszportami?,

W modelu obowigzujacym przed wej-
$ciem w zycie ustawy o zdrowiu zwierzat
system paszportowy byt silnie osadzony
w strukturze samorzadu zawodowego. To
organ izby prowadzit rejestr lekarzy upo-
waznionych, dystrybuowat blankiety i roz-
poznawal odwotania od decyzji odmow-
nych. Nowa ustawa nie likwiduje tego
mechanizmu, lecz wprowadza réwnolegty,
wzmocniony nadzér administracyjny
w zakresie obowigzkéw dokumentacyj-
nych i szczepieri przeciwko wiciekliznie,
co prowadzi do modelu podwdjnej odpo-
wiedzialnosci lekarza upowaznionego,
korporacyjnej i administracyjnej.
Paszporty i dokumenty identyfikacyj-
ne zwierzat w systemie ustawy o zdrowiu
zwierzat, obowiazki, odpowiedzialno$¢
i praktyka gabinetowa. Nowa ustawa
o zdrowiu zwierzat nie tworzy odrebnego,
autonomicznego systemu paszportowego,
ale w sposéb istotny wzmacnia znaczenie
dokumentéw identyfikacyjnych poprzez
powiazanie ich z obowiazkiem szczepien,
raportowaniem do powiatowego lekarza
weterynarii oraz odpowiedzialnoscia ad-
ministracyjng lekarza weterynarii. Pasz-
port zwierzgcia domowego przestaje byc¢
jedynie ,dokumentem podréznym” staje
si¢ elementem systemu bezpieczenstwa
epizootycznego i zdrowia publicznego.
Charakter prawny paszportu. Paszport
dla psa, kota lub fretki jest dokumentem
identyfikacyjnym, majacym charakter do-
kumentu publicznego, wydawanym we-
dlug okreslonego wzoru i zabezpieczen,
zgodnie z przepisami unijnymi i krajowy-
mi. Jego funkcja jest potwierdzenie tozsa-
mosci zwierzecia, udokumentowanie sta-
tusu szczepienia przeciwko wéciekliznie
i innych wymagarn zdrowotnych, umozli-
wienie przemieszczania o charakterze nie-
handlowym w obrebie Unii Europejskiej,
zapewnienie organom kontroli mozliwo-
$ci weryfikacji spetnienia wymogéw wete-
rynaryjnych. Wpis w paszporcie ma zna-
czenie dowodowe. Lekarz weterynarii
dokonujacy wpisu nie tylko dokumentu-
je wykonanie czynnosci lekarsko-wetery-
naryjnej, lecz potwierdza okreslony stan
faktyczny w obrocie prawnym.
Identyfikacja jako warunek sine qua
non. Warunkiem prawidlowego wydania
paszportu i dokonywania w nim wpiséw
jest jednoznaczna identyfikacja zwierze-
cia. Identyfikacja musi by¢ trwata i moz-
liwa do weryfikacji, w praktyce oznacza to
mikroczip zgodny z normami ISO. Obo-
wigzkiem lekarza weterynarii jest odczy-
tanie transpondera przed dokonaniem
wpisu, potwierdzenie zgodno$ci numeru

z dokumentacja, udokumentowanie daty
i godziny wszczepienia lub odczytu trans-
pondera (jezeli dotyczy). Dokonanie
wpisu bez uprzedniej weryfikacji identy-
fikacji stanowi naruszenie standardu sta-
rannoéci zawodowej i moze rodzi¢ odpo-
wiedzialnos¢ administracyjna.

Szczepienie przeciwko wsciekliznie
a obowigzki dokumentacyjne. Ustawa
o zdrowiu zwierzat utrzymuje obowiazek
szczepienia pséw powyzej 3 miesigca zy-
cia przeciwko wsciekliznie, a jednocze-
$nie nakltada na lekarza weterynarii pre-
cyzyjne obowigzki dokumentacyjne.
Po wykonaniu szczepienia lekarz wydaje
posiadaczowi zaswiadczenie, jezeli przed-
stawiono paszport, upowazniony lekarz
weterynarii dokonuje wpisu w paszpor-
cie. Wpis powinien zawiera¢ co najmniej
date szczepienia, nazwe produktu leczni-
czego, numer serii, dat¢ waznosci szcze-
pionki, dane i podpis lekarza. Niedoko-
nanie wpisu w paszporcie, mimo jego
okazania, podlega karze pieni¢znej. Prze-
pis ten ma charakter bezwzgledny. Argu-
menty organizacyjne, takie jak brak cza-
su lub odlozenie wpisu, nie zwalniaja
z obowigzkéw dokumentacyjnych.

Odpowiedzialno$¢ administracyjnale-
karza. Ustawa wprowadza sankcje finan-
sowe wobec lekarza weterynarii m.in.
za niewydanie zaswiadczenia o szczepie-
niu, nieprowadzenie wykazu, nietermino-
we przekazanie danych do PLW, niedoko-
nanie wpisu w paszporcie (w przypadku
lekarza upowaznionego). Kary maja cha-
rakter administracyjny i sg nakltadane
w drodze decyzji. Moga zosta¢ wymierzo-
ne niezaleznie od ewentualnej odpowie-
dzialnosci dyscyplinarnej przed organami
samorzadu zawodowego. W' praktyce
oznacza to koniecznoé¢ wdrozenia w lecz-
nicy procedury obejmujacej identyfikacje
zwierzgcia, wykonanie szczepienia, doko-
nanie wpisu w paszporcie (jezeli istnieje),
wprowadzenie danych do wykazu,
uwzglednienie ich w raporcie miesigcznym.

Paszport jako dokument publiczny.
Blankiety paszportéw i zaswiadczeri ma-
ja charakter dokumentéw publicznych
(13). Oznacza to obowiazek wiasciwego
przechowywania blankietéw, ewidencjo-
nowania numeréw wydanych dokumen-
téw, zabezpieczenia przed nieuprawnio-
nym uzyciem, rozliczalnosci wydanych
formularzy. Utrata blankietu lub niepra-
widlowe poslugiwanie si¢ nim moze ro-
dzi¢ konsekwencje administracyjne oraz
dyscyplinarne.

Przemieszczanie o charakterze nie-
handlowym. Paszport jest warunkiem
przemieszczania zwierzecia towarzyszace-
go whascicielowi w celach niehandlowych
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w obrebie UE. Lekarz dokonujacy wpisu
potwierdza, ze zwierze spelnia wymogi
zdrowotne. Wpis nie moze by¢ warunko-
wy ani antydatowany, facznie z aktualnym
wpisem dotyczacym szczepienia przeciw-
ko wsciekliznie. Potwierdzenie niezgodne
ze stanem faktycznym moze skutkowacé
odpowiedzialnoscig zawodowg oraz admi-
nistracyjng. W realiach ustawy o zdrowiu
zwierzat dokument identyfikacyjny i pasz-
port sg integralnym elementem systemu
nadzoru. Staranno$¢ w ich prowadzeniu
stanowi element nalezytego wykonywania
zawodu lekarza weterynarii i warunek bez-
pieczenstwa prawnego praktyki. Przepisy
rozdziatu 4a ustawy z dnia 11 marca 2004 r.
o ochronie zdrowia zwierzat oraz zwalcza-
niu choréb zakaznych zwierzat (9) odwo-
tuja si¢ do rozporzadzenia nr 576/2013,
ktére, zgodnie z art. 277 rozporzadzenia
2016/429 (12) stosowane jest przejéciowo
do dnia 21 kwietnia 2026 r. Po tej dacie
regulacje dotyczace przemieszczania
o charakterze nichandlowym zwierzat do-
mowych zostang w pelni wiaczone do sys-
temu Animal Health Law (czes¢ VI
rozporzadzenia 2016/429), co bedzie wy-
magalo dostosowania krajowych odestan
ustawowych (2, 4,7, 9).

Zoonozy i AMR czyli wtgczenie zdrowia
publicznego do praktyki klinicznej

Zatacznik nr 2 do ustawy o zdrowiu zwie-
rzat okresla wykaz choréb odzwierzecych
podlegajacych monitorowaniu, obejmu-
jacy m.in. brucelozg, salmonelloze, wlo-
$nice, listerioze, gruzlice wywolywang
przez Mycobacterium bovis oraz zakazenia
werotoksycznymi szczepami Escherichia
coli (VTEC). Katalog ten nie ma charak-
teru wylacznie statystycznego ani spra-
wozdawczego. Stanowi on element syste-
mu wczesnego wykrywania zagrozen
zdrowia publicznego i wpisuje si¢ w mo-
del ,,One Health”, w ktérym zdrowie lu-
dzi, zwierzat i Srodowiska traktowane jest
jako system naczyn potaczonych. Rozpo-
znanie kliniczne, podejrzenie choroby, wy-
nik badania laboratoryjnego czy nawet
nietypowy obraz sekcyjny moga urucha-
mia¢ mechanizmy raportowe i nadzorcze
wykraczajgce poza indywidualny przypa-
dek. Szczegélne znaczenie ma art. 53
ustawy (12), ktéry przewiduje monitoro-
wanie opornosci na $rodki przeciwdrob-
noustrojowe (AMR) (1) przez Inspekeje
Weterynaryjna we wspélpracy z Pafistwo-
wa Inspekeja Sanitarng. Opornosé prze-
staje by¢ problemem wylgcznie terapeu-
tycznym — staje si¢ kategorig nadzorczg.
Dane dotyczace stosowania weterynaryj-
nych produktéw leczniczych, wyniki ba-

dan bakteriologicznych i antybiograméw,
a takze informacje o wystepowaniu szcze-
péw opornych stanowig element krajowe-
go i unijnego systemu raportowania.

W praktyce regulacje te wiaza si¢ z na-
stepujacymi konsekwencjami. Po pierw-
sze, decyzja o zastosowaniu antybiotyku
wymaga nie tylko uzasadnienia kliniczne-
go, lecz takze $swiadomosci jej wplywu
na populacje drobnoustrojéw w szerszej
skali. Empiryczna antybiotykoterapia bez
wskazan diagnostycznych moze by¢ po-
strzegana nie tylko jako blad, lecz réwniez
jako dziatanie sprzeczne z zasada racjo-
nalnego stosowania srodkéw przeciw-
drobnoustrojowych. Po drugie, dokumen-
tacja kliniczna nabiera znaczenia
dowodowego w kontekscie nadzoru
nad AMR. Wpis dotyczacy rozpoznania,
wynik badania bakteriologicznego, uza-
sadnienie wyboru leku, czas terapii i jej
efekt, to elementy, ktére moga podlegaé
ocenie nie tylko w postepowaniu cywil-
nym czy dyscyplinarnym, lecz réwniez
w ramach kontroli administracyjne;.
Po trzecie, lekarz weterynarii staje sie pod-
miotem wspélodpowiedzialnym za reali-
zacje strategii ograniczania opornosci
na poziomie krajowym i unijnym. Moni-
torowanie AMR nie jest dzialaniem fa-
kultatywnym ani projektem badawczym
jest obowigzkiem wynikajacym z ustawy
i powigzanych regulacji unijnych. Dane
generowane w praktyce klinicznej wcho-
dza do systeméw raportowych, ktére stu-
73 ocenie trendéw epidemiologicznych
i ksztaltowaniu polityki zdrowotne;j.
W efekcie granica miedzy praktyka kli-
niczng a zdrowiem publicznym ulega za-
tarciu. Lekarz weterynarii, podejmujac de-
cyzje terapeutyczng, dziala jednoczesnie
jako klinicysta i jako uczestnik systemu
bezpieczeristwa biologicznego. Odpowie-
dzialnos¢ zawodowa zostaje rozszerzo-
na o wymiar systemowy, kazda decyzja
dotyczaca leczenia choroby bakteryjnej
ma potencjalny wplyw na poziom opor-
nosci w populacji zwierzat, a posrednio
réwniez w populacji ludzi. Ustawa o zdro-
wiu zwierzat formalizuje ten stan rzeczy.
Zoonozy i AMR przestaja by¢ jedynie ka-
tegoriami naukowymi czy epidemiolo-
gicznymi. Stajg si¢ elementem rezimu
nadzorczego, w ktérym praktyka klinicz-
na jest integralng cze$cig mechanizmu

ochrony zdrowia publicznego (1,12).

Sankcje administracyjne jako realn

Rozdzial 8 ustawy wprowadza szeroki ka-
talog kar pieni¢znych. Wysokos¢ kar okre-
§lana jest jako wielokrotno$¢ przecigtnego

SHUTTERSTOCK

miesigcznego wynagrodzenia oglaszane-
go przez GUS. Kary moga by¢ naktadane
m.in. za brak zapewnienia wymagan bio-
asekuracyjnych, brak powiadomienia
o chorobie, nieprzekazywanie danych, nie-
prawidlowe stosowanie produktéw lecz-
niczych, naruszenia przy przemieszczaniu
zwierzat 1 materialu biologicznego.
W przypadku ponownego naruszenia
w okresie 2 lat administracyjna kara pie-
ni¢zna podlega podwyzszeniu o 25 %. Po-
nadto, posiadacz psa niewykonujacy obo-
wigzku szczepienia podlega karze grzywny
w trybie wykroczeniowym (12).

Zmiany wazne dla zaktadow leczniczych
dla zwierzat (ZLZ)

Nowelizacja i zmiany w ustawie o zakta-
dach leczniczych dla zwierzat (10) wpro-
wadza mozliwo$¢ wstrzymania dziatalno-
$ci zakladu leczniczego, jezeli stwierdzone
zostang uchybienia stwarzajace zagroze-
nie epidemiologiczne. Jezeli uchybienia
nie zostang usuni¢te w terminie, okrego-
wa rada lekarsko-weterynaryjna moze
skresli¢ zaklad z ewidencji. To przepis
o charakterze dyscyplinujacym. W prak-
tyce oznacza, ze brak procedur bioaseku-
racyjnych w ZLZ moze prowadzi¢
do czasowego lub trwatego zamkniecia

dziatalnosci (10, 12).

Schroniska dla zwierzat jako redefinicja
i standard

Zmiana ustawy o ochronie zwierzat (11)
wprowadza definicje schroniska jako
yzakladu” w rozumieniu rozporzadzenia



2016/429. Prowadzacy schronisko ma
obowigzek zapewnienia opieki weteryna-
ryjnej, wlasciwych warunkéw bytowania,
oznakowania pséw i kotéw, prowadzenia
dokumentacji. Minister wasciwy do spraw
rolnictwa okreslit minimalne warunki utrzy-
mywania zwierzat w schroniskach.(8). Dla
lekarzy wspétpracujacych ze schroniskami
oznacza to konieczno$¢ prowadzenia doku-
mentacji w sposéb umozliwiajacy kontrole

przez Inspekcje Weterynaryjng (14).

Co to oznacza w praktyce? Instrukcja dla
lekarza weterynarii (tabela nr 1)

Ustawa o zdrowiu zwierzat nie zmienia te-
go,jak bada si¢ zwierzg, ale zmienia to, jak
oceniane sg decyzje lekarza. Od 18 mar-
ca 2026 r. odpowiedzialno$¢ zawodowa
jest réwnolegle odpowiedzialnoscig admi-
nistracyjna. To oznacza, Ze nie wystarczy
dziata¢ prawidtowo, trzeba dziata¢ i doku-
mentowa¢ prawidtowo. Po pierwsze, obo-
wigzek zgloszenia powstaje juz na etapie
uzasadnionego podejrzenia choroby obje-
tej wykazem. Jezeli w terenie widzisz
objawy mogace wskazywaé na chorobe
zakazng, nie odktadaj zgloszenia ,do po-
twierdzenia”. Brak reakcji moze skutko-
wacé karg pieni¢zna. Po drugie, bioaseku-
racja przestaje by¢ pojeciem teoretycznym.
Kazda lecznica powinna mie¢ opracowa-
ng procedure postgpowania z pacjentem
podejrzanym o chorobg zakazng: izolacja,
odrebne ciagi komunikacyjne, zasady de-
zynfekgji, spos6b postepowania z odpada-
mi i sprzetem. Bioasekuracja to organiza-
cja pracy, a nie formularz do okazania
podczas kontroli. Po trzecie, dokumenta-

c¢ja medyczna musi jasno odzwierciedla¢
tok rozumowania klinicznego. W szcze-
golnosci przy stosowaniu antybiotykéw
nalezy wykaza¢ wskazania, rozpoznanie,
ewentualne badania dodatkowe oraz uza-
sadnienie wyboru produktu leczniczego.
Monitoring AMR oznacza, ze decyzje
terapeutyczne podlegajg ocenie systemo-
wej. Po czwarte, w zakresie szczepient
przeciwko wiciekliznie nalezy uporzad-
kowa¢ wykazy, terminy raportowania oraz
sposéb archiwizacji danych. Brak wpisu,
brak raportu lub nieterminowo$¢ podle-
gaja sankgji administracyjnej. Po pigte, le-
karze upowaznieni do wydawania pasz-
portéw powinni zweryfikowaé sposéb
ewidencjonowania blankietéw, ich zabez-
pieczenie oraz procedure odmowy wyda-
nia dokumentu. Blankiet paszportu jest
dokumentem publicznym i musi by¢ roz-
liczany, pamigtac nalezy tez, ze jesli zwie-
rz¢ posiada taki dokument, nieodnotowa-
nie w nim szczepienia przeciwko
wiciekliznie jest bledem. Po széste, zaktad
leczniczy powinien opracowac wewnetrz-
ng instrukcje zglaszania choréb oraz wy-
znaczy¢ osobe odpowiedzialng za rapor-
towanie danych do powiatowego lekarza
weterynarii. Po siédme, nalezy sledzi¢ ak-
ty wykonawcze. Ustawa wskazuje obowigz-
ki, ale szczeg6towe procedury techniczne,
w tym wzory dokumentéw, zakres danych
itryb raportowania, zostang doprecyzowa-
ne w przepisach wykonawczych. Po ésme,
nalezy zachowaé szczegélna ostroznosé
w zakresie przemieszczania zwierzat do-
mowych, poniewaz cz¢s¢ rozwigzan funk-
cjonuje w okresie przejsciowym i wymaga
dostosowania do modelu AHL.

Podsumowujac: przygotowanie do zmia-
ny oznacza przeglad procedur, szkolenie
personelu, standaryzacj¢ dokumentacji
i monitorowanie publikacji nowych ak-
téw wykonawczych. Jest to etap organi-
zacyjny zwigzany z wdrazaniem ustawy
Po jej wejsciu w zycie.

Podsumowanie|

Ustawa o zdrowiu zwierzat z 2025 r. prze-
nosi cigzar odpowiedzialnosci na podmio-
ty ilekarzy weterynarii, integrujac krajowy
system z unijnym modelem zarzadzania
ryzykiem. To nie jest zmiana kosmetycz-
na. To zmiana filozofii: od reagowania
na ognisko do cigglego nadzoru, raporto-
wania i odpowiedzialnosci administracyj-
nej. Lekarz weterynarii, poza wykonywa-
niem czynnosci klinicznych, uczestniczy
takze w realizacji obowigzkéw wynikaja-
cych z systemu nadzoru nad zdrowiem
zwierzat. A system ten, zgodnie z litera
ustawy, ma by¢ mierzalny, udokumentowa-

ny i egzekwowalny. Od 18 marca 2026 r.
przepisy obowiazuja, z okresem przejscio-
wym do 18 czerwca 2026 . @
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