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Stanowisko
Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoznych
Ogdlnopolskiego Zwigzku Zawodowego Pielegniarek i Potoznych
Polskiego Towarzystwa Pielegniarskiego
Polskiego Towarzystwa Potoznych
z dnia 28 pazdziernika 2025r.

w sprawie stanowiska Zarzgdu Zwigzku Wojewddztw Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 10 pazdziernika 2025
roku dotyczgcym inicjatywy zmiany minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych okreslonych w
rozporzqdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczeri gwarantowanych z
zakresu leczenia szpitalnego (tj. Dz.U. z 2023r. poz. 870) w brzmieniu nadanym rozporzgdzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 11-10-2018r. zmieniajqgce rozporzqdzenie w sprawie swiadczeri gwarantowanych z zakresu
leczenia szpitalnego (Dz.U. z 2018r. poz. 2012)

W zwigzku z przedstawionym przez Zwigzek Wojewddztw Rzeczypospolitej Polskiej stanowiskiem z dnia
10 pazdziernika 2025 r., dotyczacym inicjatywy zmiany norm zatrudnienia pielegniarek w szpitalach, srodowisko
pielegniarek i potoznych wyraza zdecydowany sprzeciw wobec proponowanych rozwigzan, ktére w naszej ocenie
moga W sposob istotny zagrozi¢ bezpieczenstwu pacjentdw oraz pogtebi¢ kryzys kadrowy w systemie ochrony
zdrowia.

Zwigzek Wojewddztw RP powinien posiadac¢ wiedze o obowigzujgcych aktualnie zasadach ustalania minimalnych
norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych w zakresie kontraktowania $wiadczen gwarantowanych. Normy te sg
integralng czesciag Porozumienia zawartego w dniu 9 lipca 2018r. pomiedzy Ogdlnopolskim Zwigzkiem
Zawodowym Pielegniarek i Potoznych, Naczelng Izbg Pielegniarek i Potoznych oraz Ministerstwem Zdrowia
i Narodowym Funduszem Zdrowia (reguluje to § 1 ust. 2 Porozumienia). W tych warunkach zwracamy sie wprost
do Ministra Zdrowia oraz do Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia — Stron w/w Porozumienia
— o0 odrzucenie inicjatywy zgtoszonej przez Zwigzek Wojewddztw RP.

Realizacja w/w inicjatywy spowodowataby razgce naruszenie przez MZ i NFZ ,,Polityki Wieloletniej Paristwa na
rzecz Pielegniarstwa i Potoznictwa w Polsce”, stanowigcej zatgcznik do Uchwaty nr 124/2019 Rady Ministrow.
Wskazany dokument stwierdza, ze liczba i kwalifikacje zawodowe pielegniarek i potoznych w istotnym wymiarze
wptywajg na wysokg jakos¢ udzielanych $wiadczern zdrowotnych, bezpieczenstwo pacjentéow i wskaznik
Smiertelnosci. Dziataniem systemowym ma by¢ wypracowanie mechanizmdw motywujgcych podmioty lecznicze
realizujgce gwarantowane $wiadczenia zdrowotne do ustalania norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych na
wiasciwym poziomie, stosownie do potrzeb izakresu $wiadczonych ustug zdrowotnych, majac na uwadze
koniecznos¢ zapewnienia wysokiej jakosci $wiadczert opieki zdrowotnej oraz wtasciwego zabezpieczenia tych
Swiadczen. Polityka wskazuje zatem, ze punktem wyjscia byto i jest nadal rozszerzenie zasad opisanych w art. 50
ustawy o dziatalnosci leczniczej na swiadczenia gwarantowane z zakresu lecznictwa szpitalnego oraz zawarta
wowczas umowa spotfeczna, ze takie analogiczne zasady okreslenia minimalnych wskaznikéw zatrudnienia oraz
minimalne kwalifikacje zawodowe pielegniarek i potoznych zostang ustalone takze dla pozostatych zakresow
i rodzajow Swiadczen zdrowotnych, dla ktérych dotychczas nie zostaty one ustalone.
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W obszarze psychiatrii nadal nie obowigzuje formalny nakaz wyliczania minimalnych norm zatrudnienia
pielegniarek w przeliczeniu natézko. Stosuje sie ogdlne zasady wynikajgce z art. 50 ustawy o dziatalnosci leczniczej.
MZ i NFZ nie zrealizowaty od ponad siedmiu lat zobowigzania zapisanego w § 1 ust. 3 Porozumienia z dnia 9 lipca
2018 r., gdzie strona rzagdowa zobowigzata sie ze, od , wrzesnia 2018r.” wejdg w zycie zmiany w zakresie norm
zatrudnienia pielegniarek z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien.

Inicjatywa podjeta przez Zwigzek Wojewddztw RP jest dziataniem pozostajgcym w kontrze do przyjetych przez Rzad
RP zobowigzan wieloletnich i obowigzujagcego prawa. Czy jakies dorazne, merkantylne pomysty organéw
zatozycielskich wtasciwych dla czesci podmiotéw leczniczych, majg przekresli¢ wynegocjowane ze strong
spoteczng warunki bezpieczenstwa dla zdrowia i zycia pacjentéw oraz bezpieczeristwo swiadczenia pracy?

Nie ma na to zgody Srodowisk pielegniarek i potoznych podpisanych pod Stanowiskiem.

1. Normy zatrudnienia

Normy zatrudnienia pielegniarek i potoznych okreslone ww. aktami prawnymi majg charakter jedynie norm
minimalnych, czyli najnizszych jakich nie mozna naruszy¢ z uwagi na konieczno$¢ zapewnienia bezpieczerstwa
pacjentow i podstawowej opieki pielegniarskiej oraz potozniczej. Nie sg to normy optymalne, do ktérych podmioty
lecznicze powinny dazy¢, ale poziomy graniczne, ktérych nie mozna przekroczyé.

Przypominamy, ze sg one wynikiem analiz dotyczacych czasu pracy, liczby pacjentéw wymagajacych opieki,
charakterystyki poszczegdlnych oddziatéw oraz obcigzenia praca pielegniarki i potoznej w procesie
terapeutycznym. Ostatecznie Ministerstwo Zdrowia zdecydowato, ze obowigzywaé bedzie wariant liczenia
minimalnej normy zatrudnienia pielegniarek i potoznych wedtug liczby t6zek zgtoszonych do Rejestru podmiotéw
leczniczych prowadzonego przez wojewoddw, a wynegocjowane i ostatecznie przyjete wspdtczynniki
Ministerstwo Zdrowia przyjeto przy zatozeniu, ze w rzeczywistosci Srednie obtozenie tdzek szpitalnych
szacowane byto na poziomie 80-85%. W ocenie Ministerstwa Zdrowia miat to by¢ element uporzadkowania
obszaru lecznictwa szpitalnego i element dyscyplinowania podmiotéw leczniczych.

Ustalanie liczby etatéw w odniesieniu do liczby t6zek ma na celu zagwarantowanie bezpieczeristwa pacjentéw,
ciggtosci swiadczen oraz zabezpieczenie kadrowe w sytuacjach nagtych, niezaleznie od sezonowosci czy
obtozenia oddziatu.

Podkreslamy, ze normy te sg nagminnie tamane, a ich przestrzeganie nie jest nalezycie kontrolowane przez
instytucje za to odpowiedzialne. Wniosek o ich zmiane jest wiec nietrafiony, jesli nie zweryfikowano ich
funkcjonowania w wymiarze praktycznym. Obecnie funkcjonujgce rozwigzanie jest kompromisem pomiedzy
kosztami a zapewnieniem bezpieczenstwa pacjentom.

Propozycja Zarzadu Zwigzku Wojewddztw RP polegajagca na uzaleznieniu liczby etatéw pielegniarskich
od wskaznika wykorzystania tézek (np. 70-85%) jest uwzgledniona w obowigzujgcym rozporzadzeniu.
Zmniejszanie norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych prowadzi do:

e zagrozenia dla bezpieczenstwa pacjentdw, zwtaszcza w oddziatach o duzej rotacji i nagtych przyjeciach,

e niemoznosci zapewnienia ciggtosci opieki pielegniarskiej i potozniczej oraz realizacji procedur medycznych,



e niewystarczajgcej liczby personelu w sytuacjach zwiekszenia oséb hospitalizowanych.

Zgodnie z art. 11 ust. 1 ustawy o dziatalnosci leczniczej, kierownik podmiotu leczniczego odpowiada
za zapewnienie pacjentom $wiadczen zdrowotnych udzielanych w sposéb bezpieczny, zgodny z wymaganiami
fachowymi i sanitarnymi. Redukcja zatrudnienia w oparciu o obtozenie tézek narusza ten obowigzek i skutkuje
pogorszeniem standardow opieki medyczne;.

2. Opiekunowie oraz ratownicy medyczni — kompetencje inne niz pielegniarek i potoznych

Zgodnie z art. 4 oraz art. 5 ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej, wykonywanie zawodu pielegniarki i
potoznej polega na udzielaniu $wiadczer zdrowotnych wymagajgcych wiedzy i umiejetnosci medycznych, w
tym m.in. rozpoznawaniu potrzeb zdrowotnych, planowaniu i realizacji opieki, wykonywaniu zlecen lekarskich
oraz samodzielnym podejmowaniu decyzji w zakresie kompetencji zawodowych.

Natomiast:

e ratownik medyczny, zgodnie z ustawg o Panstwowym Ratownictwie Medycznym, udziela $wiadczen
w ramach ratownictwa medycznego oraz wykonuje okreslone czynnosci gtéwnie w stanach zagrozenia zdrowia,

e opiekun medyczny wykonuje czynnosci pomocnicze, wynikajace z opieki nad pacjentem, w zakresie
zapewnienia higieny, komfortu i podstawowego wsparcia.

Powyisze regulacje czytelnie i jednoznacznie wskazujg, ze zaden z tych zawoddéw nie moie zastepowac
pielegniarki lub potoinej w zakresie $wiadczen medycznych, ani tez nie moze by¢ wliczany do norm
zatrudnienia pielegniarek i potoznych.

Ksztatcenie pielegniarek i potoznych obejmuje szeroki zakres wiedzy z obszaru nauk medycznych, farmakologii,
psychologii, komunikacji z pacjentem, a takze praktyk klinicznych w réznych dziedzinach medycyny.

Ratownicy medyczni ksztatceni sg przede wszystkim w zakresie medycyny ratunkowej i procedur interwencyjnych.
Z kolei opiekunowie medyczni przygotowywani sg do opieki nad pacjentem w zakresie czynnosci higieniczno-
pielegnacyjnych, nie zas do realizacji specjalistycznych swiadczert medycznych.

Stanowczo sprzeciwiamy sie wszelkim probom zastepowania pielegniarek i potoznych opiekunami medycznymi
lub ratownikami medycznymi. Zgodnie z obowigzujgcym prawem i zakresem kompetencji zawodowych,
pielegniarka /potozna wykonuje samodzielne czynnosci medyczne wymagajace wiedzy, odpowiednich
kwalifikacji z uwzglednieniem odpowiedzialnosci zawodowej. Zmiana norm bez uwzglednienia tego rozréznienia
stanowi naruszenie przepiséw prawa i zasad bezpieczeristwa pacjentéw.

Zastepowanie pielegniarek i potoznych osobami bez odpowiednich kompetencji zawodowych obniza jakos¢
udzielanych swiadczen zdrowotnych i moze stanowi¢ zagrozenie dla bezpieczeristwa pacjentéw. Pielegniarki
i potozne posiadaja wiedze i umiejetnosci pozwalajace na wczesne rozpoznanie pogarszajgcego sie stanu
zdrowia pacjenta i pilne wdrozenie wtasciwej interwenciji.

Nalezy jednak podkresli¢, ze zatrudnianie opiekundéw medycznych stanowi uzupetnienie zespotu, a nie jest
elementem zastepowania pielegniarek i potoznych.



3. Podsumowanie

Propozycja Zarzadu Zwigzku Wojewddztw RP w zakresie zamiennego przeliczania etatow pielegniarek i
potoznych nie ma podstaw merytorycznych i prawnych.

Normy zatrudnienia pielegniarek i potoznych okreslone w rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia majg charakter
minimalny i jakiekolwiek ich obnizenie zagraza¢ bedzie bezpieczedstwu pacjentéw i jakosci Swiadczen
medycznych.

Stanowisko Zarzadu Zwigzku Wojewddztw RP jest niepokojgce takze z tego powodu, ze wskazuje na potrzebe
poszerzenia wiedzy przez cztonkéw Zwigzku Wojewddztw RP o kompetencjach zawoddéw medycznych. Fakt ten
budzi nasze gtebokie zdziwienie i zaniepokojenie, gdyz zrzeszone w tej organizacji samorzady sg podmiotami
prowadzacymi szpitale specjalistyczne, ktére sg waznym elementem opieki zdrowotnej. Propozycje zawarte
w stanowisku majg takg wartos¢ jak pytanie, ile pielegniarek zastgpi jednego lekarza?

Podkreslamy, ze witasciwa obsada pielegniarek i potoznych gwarantuje bezpieczng hospitalizacje i ogranicza
zdarzenia niepozgdane. Niedobory kadrowe w tych grupach korelujg ze zmniejszong satysfakcja pacjentow,
powiktaniami i zwiekszong $miertelnoscia, czego dowodzg liczne polskie i Swiatowe badania naukowe.

Wyrazamy stanowczy sprzeciw wobec nieprzemyslanych propozycji przekraczajacych granice
absurdu.
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