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Zwiazku Powiatéw Polskich

w sprawie sytuacji w stuzbie zdrowia

Warszawa, 3 sierpnia 2018 roku

Zwigzek Powiatow Polskich z rosngcym niepokojem obserwuje kolejne skrajnie nieodpowiedzialne
dziatania Ministra Zdrowia, ktére w swojej konsekwencji mogg doprowadzi¢ do dalszego zadtuzania sie
podmiotéw leczniczych, w niektorych przypadkach wrecz uniemozliwienia prowadzenia dziatalnosci

leczniczej, a w konsekwencji do pogorszenia jakosci i dostepnosci Swiadczen dla pacjentow.

Ponownie, bez jakiejkolwiek konsultacji z podmiotami leczniczymi oraz ich podmiotami tworzgcymi,
zawarto porozumienie z kolejng grupg zawodowg (porozumienie z Naczelng Izbg Pielegniarek
i Potoznych z 9 lipca 2018 r.) bez analizy czy podmioty lecznicze udzwigng skutki obietnic ztozonych

przez Ministra Zdrowia.

Zwigzek Powiatow Polskich stoi na stanowisku, ze pielegniarkom nalezg sie warunki pracy i godziwe
wynagrodzenie adekwatne do zakresu obowigzkow i stopnia odpowiedzialnosci za wykonywang prace.
Jednoczesnie jednak nie mozemy zgodzi¢ sie na przerzucanie na podmioty lecznicze wieloletnich
zaniechan w zakresie adekwatnego do potrzeb finansowania $wiadczen opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych. Zwracamy uwage, ze gdyby nie biernos¢ i niemoc kolejnych
ministréw zdrowia w zakresie poprawy sytuacji publicznej stuzby zdrowia, dzisiejszej eskalacji roszczen

pracowniczych udatoby sie unikngc.

Tymczasem obecne dziatania Ministra Zdrowia nie dos¢, ze nie rozwigzujg systemowo Zzadnych
problemoéw, to majg charakter typowych dziatan podejmowanych ad hoc, stuzacych wylgcznie
uspokojeniu nastrojow spotecznych, a ktére w dalszej perspektywie skutkowa¢ bedg zgtaszaniem

zadanh ptacowych przez kolejne grupy zawodowe.



Odnoszagc sie do tresci zawartego ze $rodowiskiem pielegniarek porozumien oswiadczamy co

nastepuje:

1. W zakresie wzrostu wynagrodzenia zasadniczego pielegniarek — nie zaakceptujemy zadnego
rozwigzania, ktére nie pokryje podmiotom leczniczym petnych kosztéw wdrozenia planowanych
podwyzek (w tym obligatoryjnych dodatkdbw do wynagrodzen zasadniczych, nagrod, odpraw,
dodatkowego wynagrodzenia rocznego oraz narzutéw od tych sktadnikéw ptacowych). Ponadto
pragniemy zauwazy¢, ze racjonalnym rozwigzaniem byloby jednoznaczne uregulowanie kwestii
wynagrodzen w przepisach rangi ustawowej. Obecnie zasady wynagrodzen regulujg ustawa
0 dziatalnosci leczniczej, ustawa o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
pracownikow wykonujgcych zawody medyczne zatrudnionych w podmiotach leczniczych oraz ogdlne
warunki uméw majgce range przepisow wykonawczych. Mechanizm podwyzek przyjety w porozumieniu

zupetnie abstrahuje od przyjetych w poszczegdlnych podmiotach leczniczych polityk ptacowych.

2. W zakresie standardu =zatrudniania pielegniarek przewidzianego w projekcie nowelizacji
rozporzgdzenia w sprawie S$wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego, nie
akceptujemy takiego postawienia sprawy, w sytuacji w ktorej podmioty lecznicze juz teraz borykajg sie
z niedoborem personelu. Pragniemy przypomnie¢, ze do dzisiaj strona samorzgdowa pomimo
dwukrotnych présb kierowanych na forum Zespotu ds. zdrowia i polityki spotecznej Komisji Wspolnej
Rzadu i Samorzadu Terytorialnego nie otrzymata analizy Ministerstwa Zdrowia, ktéra jakoby ma
potwierdza¢ mozliwosci zapewnienia obsady pielegniarskiej zgodnie z zatozeniami przyjetymi
w projekcie. Nie godzimy sie rowniez na skrocenie vacatio legis wejscia w zycie przepisow, w sytuacji
w ktorej podmioty lecznicze bedg musiaty dokona¢ zmian organizacyjnych oraz podjg¢ decyzje
personalne zeby modc sprostaé wymogom stawianym w projekcie rozporzadzenia. Zgoda Ministra
Zdrowia na skrocenie terminu wejscia w zycie rozporzgdzenia Swiadczy albo ignorancji w zakresie
zarzgdzania podmiotami leczniczymi albo o skrajnej nieodpowiedzialnosci za podejmowane decyzje
polityczne. Nie godzimy sie rowniez na rozmowy w zakresie wprowadzania kolejnych norm zatrudniania
bez uzgodnien ze strony podmiotéw leczniczych oraz podmiotéw tworzacych oraz bez wprowadzenia
przynoszacej realne efekty polityki panstwa w zakresie wzrostu liczby osob wykonujgcych zawdd

pielegniarki i potoznej.

3) W odniesieniu do wprowadzenia ptatnego 6-dniowego urlopu szkoleniowego oczekujemy
wprowadzenia zasady, ze koszty wynagrodzen za czas urlopéw bede refundowane podmiotom
leczniczym przez ptatnika lub bedg one traktowane jako tzw. utracony zarobek, ktéry wptacat bedzie

ptatnik.

W zakresie zawartego w §2 ust. 3 zobowigzania Ministra Zdrowia do angazowania sie w lokalne spory
w podmiotach leczniczych, w ktdrych uczestniczg Srodowiska pielegniarek i potoznych pragniemy
zauwazyc¢, ze gdyby Minister Zdrowia rzetelnie wykonywat zadania wynikajgce chociazby z art. 11
ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych to takich sporéw na

tle zatrudnieniowym w podmiotach leczniczych by nie byto.



Uwzgledniajgc fakt, ze obok porozumienia zawartego z Naczelng Izbg Pielegniarek i Potoznych,
Ministerstwo Zdrowia prowadzito i prowadzi nadal szereg innych prac legislacyjnych, ktére pogorszg
kondycje finansowg podmiotéw leczniczych, informujemy, Zze powiaty wykorzystajg wszelkie dostepne
srodki prawne aby przeciwdziata¢ niekorzystnym zmianom prawnym oraz wyegzekwowaé naleznosci

z tytutu realnego wzrostu kosztéw udzielania swiadczen opieki zdrowotne;.
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