
 

 

Projekt z dnia 07.10.2024 r.  

 

R O Z P O R Z � D Z E N I E  

M I N I S T R A  E D U K A C J I 1)
 

z dnia … 2024 r. 

zmieniaj�ce rozporz�dzenie w sprawie podstaw programowych kształcenia w zawodach 

szkolnictwa branżowego oraz dodatkowych umiejętności zawodowych w zakresie 

wybranych zawodów szkolnictwa branżowego 

Na podstawie art. 46 ust. 1 pkt 3 i 4 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. – Prawo oświatowe 

(Dz. U. z 2024 r. poz. 737 i 854) zarz�dza si�, co nast�puje:  

§ 1. W rozporz�dzeniu Ministra Edukacji Narodowej z dnia 16 maja 2019 r. w sprawie 

podstaw programowych ksztaBcenia w zawodach szkolnictwa bran}owego oraz dodatkowych 

umiej�tności zawodowych w zakresie wybranych zawodów szkolnictwa bran}owego 

(Dz. U. poz. 991, z pó{n. zm.2)) wprowadza si� nast�puj�ce zmiany: 

1) w zaB�czniku nr 20 do rozporz�dzenia podstawa programowa ksztaBcenia w zawodzie 

OPIEKUN MEDYCZNY otrzymuje brzmienie: 

 

„OPIEKUN MEDYCZNY                                                                              532102 

 

KWALIFIKACJA WYODR�BNIONA W ZAWODZIE 

MED.14. [wiadczenie usług medyczno-pielęgnacyjnych i opiekuńczych osobie chorej 

i niesamodzielnej 

 

CELE KSZTAACENIA 

Absolwent szkoły prowadzącej kształcenie w zawodzie opiekun medyczny powinien być 

przygotowany do wykonywania zadań zawodowych w zakresie kwalifikacji 

MED.14. [wiadczenie usług medyczno-pielęgnacyjnych i opiekuńczych osobie chorej 

 

1) Minister Edukacji kieruje działem administracji rządowej – o\wiata i wychowanie, na podstawie § 1 ust. 2 

rozporządzenia Prezesa Rady Ministrów z dnia 18 grudnia 2023 r. w sprawie szczegółowego zakresu działania 
Ministra Edukacji (Dz. U. poz. 2717). 

2)  Zmiany wymienionego rozporządzenia zostały ogłoszone w Dz. U. z 2020 r. poz. 635, z 2021 r. poz. 1087 

i 1562, z 2022 r. poz. 1109, z 2023 r. poz. 1119 oraz z 2024 r. poz. 993.  
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i niesamodzielnej: 

1) rozpoznawania problemów funkcjonalnych oraz potrzeb biologicznych 

i psychospoBecznych osoby chorej i niesamodzielnej w ró}nym stopniu zaawansowania 

choroby i w ró}nym wieku, 

2) świadczenia usBug piel�gnacyjnych i opiekuńczych osobie chorej i niesamodzielnej 

w ró}nym stopniu zaawansowania choroby i w ró}nym wieku, 

3) wspóBpracy z piel�gniarkami i lekarzami oraz innym personelem, 

4) wykonywania czynności z zakresu pobierania krwi }ylnej i wBośniczkowej oraz innych 

materiaBów do badań laboratoryjnych, 

5) wykonywania czynności z zakresu elementów gimnastyki ogólnousprawniaj�cej, 

6) wykonywania wybranych czynności medycznych 

– w podmiotach leczniczych, w jednostkach organizacyjnych pomocy spoBecznej oraz 

w środowisku domowym. 

 

EFEKTY KSZTAACENIA I KRYTERIA WERYFIKACJI TYCH EFEKTÓW 

Do wykonywania zadań zawodowych w zakresie kwalifikacji MED.14. [wiadczenie usług 

medyczno-pielęgnacyjnych i opiekuńczych osobie chorej i niesamodzielnej niezbędne jest 

osiągnięcie niżej wymienionych efektów kształcenia: 

MED.14. [wiadczenie usług medyczno-pielęgnacyjnych i opiekuńczych osobie chorej 

i niesamodzielnej  

MED.14.1. Bezpieczeństwo i higiena pracy  

Efekty ksztaBcenia Kryteria weryfikacji 

Uczeń: Uczeń: 

1) określa warunki i organizacj� pracy 

zapewniaj�ce wymagany poziom 

ochrony zdrowia i }ycia przed 

zagro}eniami wyst�puj�cymi 

w środowisku pracy 

1) wymienia przepisy prawa dotycz�ce 

bezpieczeństwa i higieny pracy podczas 

r�cznych prac transportowych 

2) określa kryteria warunkuj�ce 

bezpieczeństwo pracy w zawodzie, takie jak: 

przestrzeń piel�gnacyjna bez barier, sprz�t 

wspomagaj�cy podnoszenie 

i przemieszczanie pacjentów 
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3) rozpoznaje znaczenie piktogramów 

informuj�cych o zagro}eniach 

w instytucjach ochrony zdrowia i pomocy 

spoBecznej 

2) rozró}nia zadania i uprawnienia 

instytucji oraz sBu}b dziaBaj�cych 

w zakresie ochrony pracy i ochrony 

środowiska 

1) wymienia instytucje oraz sBu}by dziaBaj�ce 

w zakresie ochrony pracy i ochrony 

środowiska 

2) wymienia zadania i uprawnienia instytucji 

oraz sBu}b dziaBaj�cych w zakresie ochrony 

pracy i ochrony środowiska 

3) opisuje prawa i obowi�zki 

pracownika i pracodawcy w zakresie 

bezpieczeństwa i higieny pracy 

1) omawia prawa i obowi�zki pracownika 

w zakresie bezpieczeństwa i higieny pracy, 

w tym przestrzegania obowi�zuj�cych 

standardów i procedur post�powania oraz 

reagowania na sytuacje niepo}�dane 

2) wymienia prawa i obowi�zki pracodawcy 

w zakresie bezpieczeństwa i higieny pracy 

4) określa zagro}enia zwi�zane 

z wyst�powaniem szkodliwych 

czynników w środowisku pracy 

1) wymienia czynniki ryzyka na stanowisku 

pracy 

2) wymienia środki czyszcz�ce, dezynfekcyjne 

i sterylizuj�ce, zawieraj�ce substancje 

szkodliwe, które mog� uszkadzać skór�, 

bBony śluzowe oraz ukBad oddechowy 

3) omawia procedury post�powania 

przeciwdziaBaj�cego czynnikom 

szkodliwym i zagro}eniom w miejscu pracy 

4) stosuje zasady bezpieczeństwa podczas 

asystowania osobie niesamodzielnej 

w trakcie badania w pracowni RTG 

(radioisotope thermoelectric generator) 

w celu ograniczenia do minimum nara}enia 

na napromieniowanie 
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5) opisuje objawy oparzeń skóry w wyniku 

zadziaBania wysokiej temperatury, kontaktu 

z gor�cymi powierzchniami i uszkodzonym 

sprz�tem elektrycznym 

6) opisuje objawy ze strony ukBadu mi�śniowo-

szkieletowego spowodowane 

przemieszczaniem pacjentów lub 

d{wiganiem ci�}kich przedmiotów 

7) opisuje objawy zespoBu wypalenia 

zawodowego w wyniku pracy zmianowej, 

nocnej i dBugotrwaBego kontaktu z ci�}ko 

chorymi osobami 

8) zapobiega zagro}eniom dla zdrowia i }ycia 

czBowieka w środowisku pracy 

5) stosuje przepisy prawa dotycz�ce 

ochrony przeciwpo}arowej i ochrony 

środowiska 

1) wymienia obowi�zki pracownika dotycz�ce 

ochrony przeciwpo}arowej, w tym 

wynikaj�ce z instrukcji obowi�zuj�cej 

w miejscu pracy 

2) opisuje podstawowe zabezpieczenia na 

wypadek po}aru, procedur� wszczynania 

alarmu, reagowania na alarm po}arowy oraz 

zasady organizacji akcji ratowniczej do 

czasu przybycia stra}y po}arnej 

6) organizuje stanowisko pracy zgodnie 

z wymaganiami ergonomii oraz 

przepisami prawa dotycz�cymi 

bezpieczeństwa i higieny pracy, 

ochrony przeciwpo}arowej i ochrony 

środowiska 

1) wyjaśnia zasady organizacji przestrzeni 

piel�gnacyjnej, takie jak: likwidacja barier 

architektonicznych oraz czysta i sucha 

podBoga 

2) określa kryteria warunkuj�ce 

bezpieczeństwo na stanowisku pracy, takie 

jak: przestrzeń piel�gnacyjna bez barier, 

sprz�t wspomagaj�cy podnoszenie 

i przemieszczanie pacjentów 
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3) dobiera wyposa}enie i sprz�t do stanowiska 

pracy, takie jak: Bó}ko z regulowan� 

wysokości� i oprzyrz�dowaniem, sprz�t 

wspomagaj�cy podnoszenie 

i przemieszczanie pacjentów 

4) sprawdza sprawność sprz�tu 

i zabezpieczenie przewodów elektrycznych 

5) stosuje bezpieczne metody przemieszczania 

pacjentów w obr�bie Bó}ka i poza nim oraz 

przenoszenia ci�}kich przedmiotów 

7) stosuje środki ochrony indywidualnej 

i zbiorowej podczas wykonywania 

zadań zawodowych 

1) opisuje przeznaczenie odzie}y sBu}bowej 

i ochronnej, w tym obuwia i r�kawic 

2) stosuje środki ochrony indywidualnej 

w zale}ności od wykonywanej pracy  

8) udziela pierwszej pomocy w stanach 

nagBego zagro}enia zdrowotnego 

1) opisuje podstawowe symptomy wskazuj�ce 

na stany nagBego zagro}enia zdrowotnego 

2) ocenia sytuacj� poszkodowanego na 

podstawie analizy objawów obserwowanych 

u poszkodowanego 

3) zabezpiecza siebie, poszkodowanego 

i miejsce wypadku 

4) ukBada poszkodowanego w pozycji 

bezpiecznej 

5) powiadamia odpowiednie sBu}by 

6) prezentuje udzielanie pierwszej pomocy 

w urazowych stanach nagBego zagro}enia 

zdrowotnego, np. krwotok, zmia}d}enie, 

amputacja, zBamanie, oparzenie 

7) prezentuje udzielanie pierwszej pomocy 

w nieurazowych stanach nagBego zagro}enia 

zdrowotnego, np. omdlenie, zawaB, udar 

8) wykonuje resuscytacj� kr�}eniowo-

oddechow� na fantomie zgodnie 
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z wytycznymi Polskiej Rady Resuscytacji 

i Europejskiej Rady Resuscytacji 

MED.14.2. Podstawy opieki nad osobą chorą i niesamodzielną oraz podstawy opieki 

medycznej 

Efekty ksztaBcenia Kryteria weryfikacji 

Uczeń: Uczeń: 

1) przedstawia prawno-etyczne 

podstawy wykonywania zawodu 

1) omawia zasady etyki zawodowej oraz cechy, 

jakie powinna posiadać osoba wykonuj�ca 

zawód 

2) wymienia zadania zawodowe wynikaj�ce 

z przepisów prawa 

3) wymienia prawa pacjenta wynikaj�ce 

z przepisów prawa 

4) przestrzega przepisów dotycz�cych praw 

pacjenta, ochrony danych osobowych, 

w tym danych wra}liwych, w zwi�zku 

z realizacj� zadań zawodowych 

5) omawia zastosowanie przymusu 

bezpośredniego zgodnie z przepisami 

w sprawie ochrony zdrowia psychicznego 

2) opisuje system ochrony zdrowia 

i pomocy spoBecznej 

1) opisuje gBówne podmioty opieki zdrowotnej 

udzielaj�ce świadczeń przeznaczonych dla 

osoby chorej i niesamodzielnej, takich jak: 

podstawowa opieka zdrowotna, 

ambulatoryjna opieka specjalistyczna, 

opieka stacjonarna szpitalna, opieka 

dBugoterminowa w stacjonarnych zakBadach 

opiekuńczo-leczniczych, w zakBadach 

opiekuńczo-piel�gnacyjnych i w hospicjach 

stacjonarnych, opieka dBugoterminowa 

domowa oraz opieka domowa hospicyjna 
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2) wyjaśnia finansowanie systemu ochrony 

zdrowia 

3) opisuje gBówne formy organizacyjne 

pomocy spoBecznej, takie jak: domy pomocy 

spoBecznej, ośrodki wsparcia oraz usBugi 

opiekuńcze i specjalistyczne usBugi 

opiekuńcze 

3) charakteryzuje rynek usBug 

medycznych i opiekuńczych  

1) wyjaśnia poj�cia dotycz�ce świadczeń 

zdrowotnych i opiekuńczych, w tym poj�cia: 

pacjent, podopieczny, ubezpieczony oraz 

kryteria kwalifikacyjne do opieki: stan 

zagro}enia }ycia, stan zdrowia, poziom 

sprawności, wiek 

2) wyjaśnia poj�cia: standard usBug 

zdrowotnych, standard usBug medycznych 

i standard usBug opiekuńczych 

3) wymienia kryteria oceny jakości 

świadczonej opieki 

4) wyjaśnia podstawowe ró}nice 

w funkcjonowaniu publicznych 

i niepublicznych podmiotów leczniczych 

dotycz�ce podmiotu tworz�cego oraz {ródeB 

finansowania dziaBalności leczniczej 

5) wyjaśnia ró}nice w funkcjonowaniu 

publicznych i niepublicznych jednostek 

organizacyjnych pomocy spoBecznej 

dotycz�ce organu zaBo}ycielskiego oraz 

{ródeB finansowania 

4) charakteryzuje ogóln� budow� 

organizmu czBowieka 

1) objaśnia poj�cia z zakresu anatomii 

i fizjologii czBowieka 

2) omawia budow� tkanek, narz�dów 

i ukBadów organizmu czBowieka 
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3) opisuje czynności i funkcje komórek, tkanek 

i  narz�dów oraz prawa rz�dz�ce tymi 

funkcjami 

4) omawia rozwój psychofizyczny czBowieka 

w poszczególnych fazach jego }ycia 

5) stosuje zasady udzielania pierwszej 

pomocy zgodnie z posiadanymi 

kompetencjami 

1) objaśnia poj�cia: pierwsza pomoc, 

kwalifikowana pierwsza pomoc, reanimacja, 

resuscytacja, nagBe zagro}enie zdrowotne 

2) omawia stany nagBego zagro}enia 

zdrowotnego spowodowane chorob�, 

urazem fizycznym, termicznym 

i chemicznym 

3) ocenia stan poszkodowanego i dokonuje 

pomiarów podstawowych czynności 

}yciowych 

4) wykonuje podstawowe czynności 

resuscytacyjne zgodnie z wytycznymi 

Polskiej Rady Resuscytacji 

5) posBuguje si� automatycznym 

defibrylatorem treningowym AED  

(Automatyczny Elektryczny Defibrylator) 

6) charakteryzuje poj�cia i procesy 

dotycz�ce niepeBnosprawności 

i niesamodzielności oraz zmian 

patologicznych 

1) opisuje przyczyny i skutki naruszenia 

funkcji ciaBa, takie jak: uraz, przewlekBa 

choroba, podeszBy wiek oraz czynniki 

kontekstowe – osobowe i środowiskowe 

maj�ce wpByw na funkcjonowanie osoby 

chorej i niepeBnosprawnej 

2) wyjaśnia poj�cie niepeBnosprawności 

z uwzgl�dnieniem stanu prawnego 

dotycz�cego orzekania 

o niepeBnosprawności do celów rentowych 

i pozarentowych 
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3) wyjaśnia poj�cie niesamodzielności 

(niezdolności do samodzielnej egzystencji) 

4) określa poziom zaanga}owania 

zawodowego i modyfikowania 

post�powania w zale}ności od stopnia 

niesamodzielności osoby chorej lub 

niesamodzielnej 

5) wyjaśnia poj�cia: asystowanie, pomaganie 

i opieka 

6) wyjaśnia poj�cia z zakresu patologii 

7) wyjaśnia poj�cia: wielki problem 

geriatryczny, starcza wielochorobowość 

8) opisuje objawy i skutki zaburzeń 

w funkcjonowaniu organizmu czBowieka 

spowodowane procesem starzenia 

i unieruchomieniem 

7) posBuguje si� j�zykiem migowym 1) stosuje podstawowe techniki j�zyka 

migowego w udzielaniu świadczeń 

2) pomaga pacjentom niedosBysz�cym 

w dost�pie do usBug medycznych 

3) porozumiewa si� z pacjentem j�zykiem 

migowym w stopniu podstawowym 

8) podejmuje dziaBania w zakresie 

promocji zdrowia i profilaktyki 

1) wyjaśnia poj�cia: promocja zdrowia, 

edukacja zdrowotna, wychowanie 

zdrowotne, profilaktyka, polityka zdrowotna 

2) określa zakres dziaBań i podmioty realizuj�ce 

promocj� zdrowia i profilaktyk� 

3) wymienia metody profilaktyki stosowane 

w pracy zawodowej 

4) uzasadnia udziaB opiekuna medycznego 

w promocji zdrowia i profilaktyce 

5) wspóBdziaBa z osob� niesamodzieln� i jej 

rodzin� w zakresie promocji zdrowia 
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i profilaktyki skutków zaniedbań 

piel�gnacyjnych 

9) przestrzega zasad post�powania 

w przypadku podejrzenia 

wyst�powania przemocy 

1) definiuje poj�cie przemocy, w tym przemocy 

w środowisku pracy 

2) stosuje procedury dotycz�ce 

przeciwdziaBania zjawiskom przemocy 

3) wskazuje dziaBania przeciwdziaBaj�ce 

przemocy adekwatne do danej sytuacji 

10) stosuje programy komputerowe 

wspomagaj�ce wykonywanie zadań 

zawodowych 

1) przestrzega zasad netykiety i norm 

prawnych dotycz�cych bezpiecznego 

korzystania z internetu oraz ochrony 

informacji i danych 

2) wyszukuje, gromadzi, selekcjonuje, 

przetwarza i wykorzystuje informacje 

przydatne w wykonywaniu zadań 

zawodowych 

3) wprowadza dane do elektronicznej 

dokumentacji zgodnie z kompetencjami 

zawodowymi i kodem dost�pu 

11) charakteryzuje dokumentacj� 

medyczn� 

1) omawia rodzaje dokumentacji medycznej 

pacjenta 

2) wypeBnia dokumentacj� medyczn� zwi�zan� 

z wykonywaniem zadań opiekuna 

medycznego, tak� jak: plan opieki, kart� 

kontroli podstawowych parametrów 

}yciowych 

3) dokumentuje wykonanie czynności 

zawodowych 

4) chroni dokumentacj� medyczn� przed 

osobami postronnymi i przed zniszczeniem 
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12) rozpoznaje wBaściwe normy 

i procedury oceny zgodności podczas 

realizacji zadań zawodowych 

1) wymienia cele normalizacji krajowej 

2) wyjaśnia, czym jest norma i wymienia cechy 

normy 

3) rozró}nia oznaczenie normy 

mi�dzynarodowej, europejskiej i krajowej 

4) korzysta ze {ródeB informacji dotycz�cych 

norm i procedur oceny zgodności 

MED.14.3. Rozpoznawanie problemów opiekuńczych i medycznych w opiece nad osobą 

chorą i niesamodzielną 

Efekty ksztaBcenia Kryteria weryfikacji 

Uczeń: Uczeń: 

1) rozpoznaje problemy funkcjonalne 

oraz potrzeby biologiczne 

i psychospoBeczne czBowieka 

w poszczególnych fazach }ycia 

i stanach zdrowia 

1) omawia metody, techniki i sprz�t do 

wykonania pomiarów  antropometrycznych, 

pomiarów t�tna, ciśnienia t�tniczego krwi, 

oddechu, saturacji krwi, temperatury ciaBa, 

obliczania BMI (Body Mass Index – 

wska{nik masy ciaBa) 

2) stosuje metody, techniki i sprz�t do 

wykonania: pomiarów antropometrycznych, 

pomiarów t�tna, ciśnienia t�tniczego krwi, 

oddechu, saturacji krwi, temperatury ciaBa, 

obliczania BMI 

3) dokumentuje wykonanie pomiarów, w tym 

z u}yciem technik komputerowych 

4) wykorzystuje wyniki badań i pomiarów do 

ustalania problemów funkcjonalnych 

i potrzeb biopsychospoBecznych czBowieka 

w poszczególnych fazach }ycia i stanu 

zdrowia 

2) wspóBpracuje w procesie 

rozpoznawania problemów i potrzeb 

osoby chorej i niesamodzielnej 

1) wymienia osoby wspóBpracuj�ce w procesie 

rozpoznawania problemów i potrzeb osoby 

chorej i niesamodzielnej 

https://www.lexlege.pl/ustawa-o-normalizacji/rozdzial-2-cele-i-zasady-normalizacji-krajowej/3419/
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2) objaśnia potrzeb� wspóBpracy w procesie 

rozpoznawania problemów i potrzeb osoby 

chorej i niesamodzielnej 

3) uzasadnia rol� rodziny w procesie 

rozpoznawania problemów i potrzeb osoby 

chorej i niesamodzielnej 

4) nawi�zuje wspóBprac� ze 

wspóBpracownikami podczas 

rozpoznawania problemów i potrzeb osoby 

chorej i niesamodzielnej 

5) nawi�zuje wspóBprac� z rodzin� podczas 

rozpoznawania problemów i potrzeb osoby 

chorej i niesamodzielnej 

3) charakteryzuje skutki 

niesamodzielności w zakresie 

zaspokajania potrzeb }yciowych, 

w tym: 

a) od}ywiania 

b) kontroli mikcji i defekacji 

c) mobilności 

d) utrzymania higieny ciaBa 

1) wyjaśnia poj�cia: niedo}ywienia 

i odwodnienia oraz wymienia skutki tych 

stanów dla zdrowia i }ycia czBowieka 

2) wyjaśnia poj�cia mikcji i defekacji oraz 

wymienia skutki braku kontroli nad 

wydalaniem 

3) opisuje skutki dBugotrwaBego 

unieruchomienia 

4) omawia skutki zaniedbań higienicznych 

4) rozpoznaje mo}liwości osoby chorej 

i niesamodzielnej w zakresie 

samoopieki 

1) wyjaśnia istot� samoopieki oraz deficytu 

samoopieki 

2) opisuje skale sBu}�ce do oceny zdolności 

wykonania prostych i zBo}onych czynności 

dnia codziennego i czynności }yciowych, 

w tym skale: Barthel, Katza, Lawtona 

3) omawia zastosowanie skali Barthel jako 

narz�dzia do kwalifikowania osób chorych 

do opieki dBugoterminowej 
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4) wykorzystuje wyniki oceny funkcjonalnej 

w celu ustalenia mo}liwości osoby chorej 

i niesamodzielnej w zakresie samoobsBugi 

5) zach�ca osob� chor� i niesamodzieln� do 

samoopieki, wskazuj�c na jej zasoby 

biologiczne i psychiczne oraz znaczenie 

ka}dej aktywności w terapii i profilaktyce 

5) wyjaśnia znaczenie efektywnego 

komunikowania si� z osob� chor� 

i niesamodzieln� oraz jej rodzin� 

w rozpoznawaniu potrzeb 

i problemów 

1) omawia relacje mi�dzyludzkie i ich 

znaczenie  

2) wymienia warunki sprzyjaj�ce efektywnemu 

komunikowaniu si� w procesie 

terapeutycznym  

3) opisuje zasad� pierwszego kontaktu  

4) określa znaczenie sygnaBów werbalnych 

i pozawerbalnych w komunikowaniu si� 

z osob� chor� i niesamodzieln� z zespoBem 

ot�piennym lub innymi zaburzeniami 

narz�dów wzroku, sBuchu lub mowy 

5) prowadzi rozmow� z osob� chor� 

i niesamodzieln� 

6) przeprowadza wywiad z rodzin� osoby 

chorej i niesamodzielnej 

MED.14.4. Planowanie czynno\ci higienicznych i pielęgnacyjnych dla osoby chorej 

i niesamodzielnej 

Efekty ksztaBcenia Kryteria weryfikacji 

Uczeń: Uczeń: 

1) planuje czynności higieniczne 

i piel�gnacyjne adekwatnie do 

rozpoznanych problemów 

funkcjonalnych oraz potrzeb 

biologicznych i psychospoBecznych 

osoby chorej i niesamodzielnej 

1) ró}nicuje problemy funkcjonalne i potrzeby 

biopsychospoBeczne osoby chorej 

i niesamodzielnej w ró}nym stanie zdrowia 

2) rozró}nia rodzaje niepeBnosprawności 

i stopnia niesamodzielności, w tym 

niepeBnosprawność fizyczn�, psychiczn�, 
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intelektualn�, niepeBnosprawność narz�dów 

wzroku, sBuchu lub mowy, niesamodzielność 

cz�ściow�, znaczn�, caBkowit� 

3) uwzgl�dnia wyniki pomiarów 

w post�powaniu piel�gnacyjno-

opiekuńczym oraz udost�pnia je innym 

osobom uczestnicz�cym w procesie 

terapeutycznym zgodnie z przepisami prawa 

2) określa wpByw choroby 

i niesamodzielności na sytuacj� 

}yciow� osoby chorej 

i niesamodzielnej oraz jej rodziny 

1) omawia chorob� przewlekB� i jej wpByw na 

funkcjonowanie osoby chorej 

i niesamodzielnej oraz jej rodziny 

2) charakteryzuje najcz�ściej wyst�puj�ce 

choroby przewlekBe 

3) wyjaśnia istot� niesamodzielności, ró}nicuje 

jej poziomy (stopnie) 

4) opisuje niesamodzielność jako skutek 

choroby przewlekBej 

5) omawia wpByw choroby i niesamodzielności 

na stan biologiczny oraz psychiczny osoby 

chorej i niesamodzielnej 

6) opisuje specyficzne dla chorób przewlekBych 

problemy piel�gnacyjno-opiekuńcze 

3) modyfikuje dziaBania w zale}ności od 

zmieniaj�cych si� problemów 

i potrzeb osoby chorej 

i niesamodzielnej 

1) wyjaśnia poj�cia kompensacji i modyfikacji 

2) uzasadnia potrzeb� modyfikacji dziaBań 

opiekuńczych odpowiednio do stanu 

zdrowia i sprawności osoby chorej 

i niesamodzielnej 

3) dobiera sprz�t wspomagaj�cy i uzgadnia 

zmian� post�powania z osob� chor� 

i niesamodzieln� 

4) planuje wykonanie czynności 

piel�gnacyjnych u osoby chorej 
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i niesamodzielnej, uwzgl�dniaj�c ocen� jej 

stanu 

5) planuje zmodyfikowane dziaBania 

higieniczne, piel�gnacyjne i wspieraj�ce 

odpowiednio do rozpoznanych problemów 

funkcjonalnych oraz potrzeb biologicznych 

i psychospoBecznych osoby chorej 

i niesamodzielnej 

MED.14.5. Organizowanie i wykonywanie czynno\ci higienicznych oraz wykonywanie 

wybranych czynno\ci opieki pielęgnacyjnej  

Efekty ksztaBcenia Kryteria weryfikacji 

Uczeń: Uczeń: 

1) organizuje warunki do wykonania 

czynności higienicznych 

i piel�gnacyjnych z uwzgl�dnieniem 

oceny stanu osoby chorej 

i niesamodzielnej 

1) rozró}nia i wyjaśnia poj�cia: higiena, 

utrzymanie w czystości, piel�gnacja 

i utrzymanie kondycji 

2) przygotowuje warunki do wykonania 

czynności higienicznych i piel�gnacyjnych, 

bior�c pod uwag� bezpieczeństwo osoby 

niesamodzielnej i wBasne, efektywność 

i ergonomi� pracy 

3) wyjaśnia zasady wykonywania czynności 

higienicznych i piel�gnacyjnych, w tym na 

podstawie planu piel�gnowania zleconego 

przez piel�gniark� 

4) uzasadnia konieczność modyfikowania 

planu czynności piel�gnacyjnych 

odpowiednio do stanu zdrowia i sprawności 

osoby chorej i niesamodzielnej oraz sytuacji 

w miejscu pracy 

5) omawia skutki zaniedbań higienicznych 

i piel�gnacyjnych dla zdrowia i }ycia osoby 

chorej i niesamodzielnej 
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6) dobiera materiaBy i produkty medyczne, 

środki oraz sprz�t do wykonywania 

czynności higienicznych i piel�gnacyjnych 

odpowiednie do stanu zdrowia i sprawności 

osoby chorej i niesamodzielnej 

7) dobiera metody i techniki do wykonywania 

czynności higienicznych i piel�gnacyjnych 

osobie chorej i niesamodzielnej 

8) opisuje specjalne produkty chBonne 

zabezpieczaj�ce skór� i bielizn� oraz 

preparaty piel�gnacyjne zabezpieczaj�ce 

i poprawiaj�ce kondycj� skóry 

2) wykonuje czynności higieniczne 

i piel�gnacyjne osobie chorej 

i niesamodzielnej 

1) omawia podstawowe zasady i procedury 

stosowane podczas wykonywania czynności 

higienicznych i piel�gnacyjnych osobie 

chorej i niesamodzielnej 

2) omawia prawa pacjenta, w tym prawo do 

dobrej jakości opieki, prawo do wyra}ania 

zgody lub odmowy zgody na wykonywanie 

czynności higienicznych i piel�gnacyjnych, 

prawo do tajemnicy, prawo do intymności 

3) omawia przyczyny powstania odle}yny 

4) opisuje zmiany odle}ynowe 

5) stosuje profilaktyk� przeciwodle}ynow� 

6) posBuguje si� sprz�tem, przyborami, 

narz�dziami, materiaBami i środkami do 

wykonywania czynności higienicznych 

i piel�gnacyjnych 

7) wykonuje czynności higieniczne 

i piel�gnacyjne osobie chorej 

i niesamodzielnej, przestrzegaj�c zasad, 

procedur oraz praw pacjenta 
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3) uzasadnia konieczność przestrzegania 

zasad aseptyki i antyseptyki 

1) wyjaśnia poj�cia: aseptyka i antyseptyka, 

dezynfekcja, sterylizacja 

2) omawia metody sterylizacji 

3) stosuje zasady aseptyki i antyseptyki, 

adekwatnie do ryzyka zaka}ania 

4) wyjaśnia procedury i zasady post�powania 

w sytuacji bezpośredniego nara}enia si� na 

zaka}enie 

4) przestrzega procedur sanitarno-

epidemiologicznych podczas 

wykonywania zabiegów 

higienicznych i piel�gnacyjnych 

1) charakteryzuje {ródBa zaka}enia oraz drogi 

szerzenia si� drobnoustrojów w szpitalu, 

takie jak: personel medyczny (nosiciele, 

skóra r�k), niejaBowe narz�dzia, sprz�t 

medyczny, aparatura, materiaBy 

zanieczyszczone, powietrze i bielizna 

2) omawia ogniwa Bańcucha epidemicznego 

3) opisuje podstawowe metody zapobiegania 

zaka}eniom biologicznym 

4) omawia zasady higieny obowi�zuj�ce 

w zakBadach opieki zdrowotnej 

5) stosuje procedur� higienicznego mycia r�k 

6) stosuje procedury dotycz�ce zabezpieczania 

i usuwania zu}ytego medycznego sprz�tu 

jednorazowego, takiego jak: igBy, 

strzykawki, cewniki, worki na mocz, sprz�t 

stomijny, oraz post�powania z brudn� 

bielizn� 

7) omawia procedury segregacji i usuwania 

odpadów medycznych 

8) segreguje odpady medyczne i zabezpiecza je 

zgodnie z obowi�zuj�cymi zasadami 

9) przestrzega obowi�zuj�cych zasad podczas 

wykonywania czynności higienicznych 
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i piel�gnacyjnych osobie chorej 

i niesamodzielnej 

5) przestrzega zasad post�powania 

wobec osoby chorej i niesamodzielnej 

w sytuacjach trudnych 

1) opisuje sytuacje trudne wyst�puj�ce 

w opiece nad osob� chor� i niesamodzieln�, 

w tym skrajnie zBy stan zdrowia, zaburzenia 

świadomości, agresja, nadwaga poB�czona 

z upośledzeniem funkcji narz�dów ruchu, 

odmowa jedzenia i picia, znaczne 

upośledzenie funkcji wzroku, sBuchu lub 

mowy 

2) rozpoznaje sytuacje trudne dla osoby chorej 

i niesamodzielnej i dobiera metod� 

komunikowania si� oraz sposób dziaBania 

3) omawia podstawowe zasady post�powania 

w sytuacjach trudnych w opiece nad osob� 

chor� i niesamodzieln�, uznaj�c za priorytet 

dobro osoby chorej i niesamodzielnej oraz 

bezpieczeństwo innych pacjentów, 

wspóBpracowników i wBasne  

6) przeprowadza edukacj� w zakresie 

wykonywania czynności 

higienicznych i piel�gnacyjnych 

adekwatnie do oceny poziomu 

wiedzy, umiej�tności i mo}liwości 

osoby chorej i niesamodzielnej  

1) objaśnia poj�cia dotycz�ce edukacji 

zdrowotnej jako wa}nego ogniwa 

w promocji zdrowia 

2) uzasadnia celowość i zakres prowadzenia 

edukacji osoby chorej i niesamodzielnej 

w zakresie wykonywania czynności 

higienicznych i piel�gnacyjnych 

3) opracowuje plan edukacji osoby chorej 

i niesamodzielnej lub jej rodziny w zakresie 

wykonywania czynności higienicznych 

i piel�gnacyjnych 

4) przeprowadza edukacj� osoby chorej 

i niesamodzielnej lub jej rodziny w zakresie 

wykonywania czynności higienicznych 
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i piel�gnacyjnych oraz prowadzenia 

zdrowego stylu }ycia 

MED.14.6. Wykonywanie wybranych czynno\ci z zakresu opieki medycznej 

Efekty ksztaBcenia Kryteria weryfikacji 

Uczeń: Uczeń: 

1) wykonuje określone zabiegi 

i czynności medyczne na zlecenie 

lekarza lub piel�gniarki 

1) omawia zadania opiekuna medycznego 

w zakresie wykonywania zabiegów 

i czynności na zlecenie i pod nadzorem 

lekarza lub piel�gniarki 

2) karmi osob� chor� i niesamodzieln� drog� 

doustn� oraz dojelitow� – przez zgB�bnik lub 

gastrostomi�, w tym PEG (Percutaneous 

Endoscopic Gastrostomy – gastrostomia) 

(metod� porcji), lub pomaga podczas 

karmienia 

3) omawia zasady pomocy osobie chorej 

i niesamodzielnej przy przyjmowaniu leków 

4) omawia monitorowanie bilansu pBynów 

i procedur� dobowej zbiórki moczu 

5) wymienia cewnik zewn�trzny i worek na 

mocz 

6) prowadzi dobow� zbiórk� moczu i bilans 

pBynów,  

7) rozró}nia zabiegi przeciwzapalne i k�piele 

lecznicze 

8) omawia stosowanie diet terapeutycznych 

w wybranych schorzeniach 

9) rozpoznaje powikBania leczenia 

dietetycznego w zakresie podstaw opieki 

piel�gnacyjnej 

10) wykonuje pBukanie jamy ustnej, gardBa, oka 

i rany 
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11) zmienia opatrunek na ranie z zachowaniem 

zasad post�powania higienicznego, 

aseptycznego i antyseptycznego 

2) wykonuje określone zabiegi 

i czynności medyczne 

1) wykonuje badanie glukometrem w celu 

oznaczenia st�}enia glukozy we krwi osoby 

chorej i niesamodzielnej 

2) dokumentuje dokonanie pomiaru 

glukometrem i przekazuje informacj� 

o wynikach pomiaru lekarzowi lub 

piel�gniarce 

3) identyfikuje zaburzenia poBykania u osoby 

chorej i niesamodzielnej 

4) obserwuje i rejestruje rodzaj i obj�tość 

przyjmowanych posiBków oraz pBynów 

u osób ze stwierdzonymi zaburzeniami 

od}ywiania 

5)  opisuje rodzaje stomii, w tym tracheostomi�, 

ileostomi�, kolostomi�, urostomi�, PEG, 

oraz rodzaje stosowanego sprz�tu 

stomijnego 

6)  utrzymuje higien� i piel�gnuje skór� wokóB 

niepowikBanej tracheostomii, gastrostomii, 

ileostomii, kolostomii 

7)  wymienia worek stomijny 

8)  wymienia worek na mocz 

9)  dobiera, zakBada i wymienia produkty 

chBonne 

10) wykonuje zamkni�cie zacisku 

kontroluj�cego przepByw infuzji 

3) wykonuje wybrane czynności opieki 

nad pacjentem z trudnościami 

oddychania 

1) wykonuje gimnastyk� oddechow� 

2) omawia zasady odśluzowywania dróg 

oddechowych, w tym czyszczenie rurki 

tracheotomijnej 
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3)  wykonuje nacieranie, oklepywanie, 

ćwiczenia czynne i bierne 

4) pomaga osobie chorej i niesamodzielnej 

w korzystaniu z tlenu z koncentratora tlenu 

oraz w wykonywaniu inhalacji 

4) podaje leki osobie chorej 

i niesamodzielnej na zlecenie lekarza 

lub piel�gniarki 

1) opisuje poszczególne grupy leków, 

substancje czynne zawarte w lekach, 

zastosowanie leków oraz postacie leków  

i drogi ich podawania 

2) podaje leki przez ukBad pokarmowy 

(doustnie, podj�zykowo, okoBopoliczkowo, 

doodbytniczo) lub na skór� 

3) podaje leki przez ukBad oddechowy 

(nebulizatory, inhalatory ciśnieniowe 

z dozownikiem pojedynczych dawek, 

z dozownikiem uruchamiaj�cym wdech, 

inhalatory proszkowe) 

4) podaje leki podskórnie 

5) omawia zasady przechowywania 

i przygotowywania leków zgodnie 

z obowi�zuj�cymi standardami 

6) wymienia i rozpoznaje najcz�stsze dziaBania 

niepo}�dane poszczególnych leków 

7) powiadamia lekarza lub piel�gniark� 

o  wyst�pieniu dziaBań niepo}�danych 

poszczególnych leków 

5) wykonuje testy diagnostyczne dla 

oznaczenia ciaB ketonowych i glukozy 

we krwi wBośniczkowej i w moczu 

oraz cholesterolu we krwi 

wBośniczkowej oraz inne testy 

paskowe, w miejscu opieki nad 

pacjentem 

1) wykonuje test diagnostyczny dla oznaczenia 

ciaB ketonowych w moczu, w miejscu opieki 

nad pacjentem 

2)  wykonuje testy diagnostyczne dla 

oznaczenia glukozy we krwi wBośniczkowej 

i w moczu oraz cholesterolu we krwi 
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wBośniczkowej, w miejscu opieki nad 

pacjentem 

3) wykonuje inne testy paskowe, w miejscu 

opieki nad pacjentem 

6) wykonuje określone czynności 

z zakresu pobierania materiaBu do 

badań laboratoryjnych 

i mikrobiologicznych 

1) asystuje lekarzowi lub piel�gniarce przy 

badaniach diagnostycznych 

2) wykonuje czynności z zakresu pobierania 

krwi }ylnej i wBośniczkowej do badań 

laboratoryjnych 

3) wykonuje czynności z zakresu pobierania 

materiaBu do badań laboratoryjnych 

z górnych dróg oddechowych w celu 

wykonania testu diagnostycznego 

4) wykonuje czynności z zakresu pobierania 

materiaBu do wykonania testów 

mikrobiologicznych i mykologicznych, 

z wyB�czeniem wymazów z dróg rodnych 

MED.14.7. Planowanie, organizowanie i wykonywanie czynno\ci opiekuńczych dla osoby 

chorej i niesamodzielnej z uwzględnieniem opieki nad osobami z demencją. 

Efekty ksztaBcenia Kryteria weryfikacji 

Uczeń: Uczeń: 

1) planuje czynności opiekuńcze 

z uwzgl�dnieniem oceny stanu osoby 

chorej i niesamodzielnej 

1) wyjaśnia poj�cie opieka w kontekście 

skutków niesamodzielności 

2) wyjaśnia poj�cia jednostek chorobowych 

dotycz�cych chorób neurodegeneracyjnych 

3) omawia czynności opiekuńcze 

podejmowane wobec osoby chorej 

i niesamodzielnej 

4) uzasadnia znaczenie ró}nicowania 

osobistego zaanga}owania opiekuna 

medycznego przy wykonywaniu czynności 
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opiekuńczych na: asystowanie, pomaganie 

i zast�pienie osoby niesamodzielnej 

5) dobiera metody i techniki do wykonywania 

czynności opiekuńczych odpowiednio do 

stanu zdrowia i sprawności funkcjonalnej 

osoby chorej i niesamodzielnej 

6) dobiera materiaBy, środki i sprz�t do 

wykonywania czynności opiekuńczych 

7) sporz�dza plan czynności opiekuńczych 

2) wykonuje czynności opiekuńcze 

wobec osoby chorej i niesamodzielnej 

1) omawia zasady i procedury dotycz�ce 

wykonywania czynności opiekuńczych 

zwi�zanych z utrzymaniem warunków 

niezb�dnych do }ycia i bezpieczeństwem 

funkcjonalnym w zakresie mobilności, 

samoobsBugi, ksztaBtowania codziennego 

}ycia i kontaktów spoBecznych 

2) przestrzega zasad bezpieczeństwa i procedur 

podczas wykonywania czynności 

opiekuńczych 

3) pomaga osobie chorej i niesamodzielnej  

w wykonywaniu czynności }ycia 

codziennego i utrzymaniu aktywności 

fizycznej 

4) posBuguje si� sprz�tem wspomagaj�cym, 

materiaBami i środkami pomocniczymi do 

wykonywania czynności opiekuńczych 

5) pomaga osobie chorej i niesamodzielnej 

w u}ytkowaniu zaleconego sprz�tu 

ortopedycznego i rehabilitacyjnego 

6) przestrzega procedur post�powania ze 

sprz�tem materiaBami i środkami 

pomocniczymi do wykonywania czynności 

opiekuńczych 
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3) udziela wsparcia osobie chorej 

i niesamodzielnej w sytuacjach dla 

niej trudnych 

1) opisuje trudne sytuacje }yciowe i formy 

wspierania osoby chorej i niesamodzielnej 

2) omawia rol� opiekuna medycznego 

w adaptacji osoby chorej i niesamodzielnej 

do pobytu w podmiotach leczniczych lub 

jednostkach organizacyjnych pomocy 

spoBecznej 

3) udziela wsparcia osobie chorej 

i niesamodzielnej w adaptacji do zmian 

funkcjonalnych wywoBanych powa}nym 

urazem, zaawansowan� chorob� przewlekB�, 

chorob� terminaln� lub zaawansowan� 

starości� 

4) udziela wsparcia osobie chorej 

i niesamodzielnej w adaptacji do pobytu 

w podmiotach leczniczych lub jednostkach 

organizacyjnych pomocy spoBecznej 

5) wspóBdziaBa z piel�gniarkami 

w minimalizowaniu negatywnych prze}yć 

psychicznych i fizycznych zwi�zanych 

z procesem diagnostyczno- terapeutycznym 

4) wspóBpracuje z zespoBem 

terapeutycznym i opiekuńczym 

1) omawia podstawowe zadania zespoBu 

terapeutycznego i wymienia kompetencje 

jego czBonków w procesie opieki nad osob� 

chor� i niesamodzieln�, w tym lekarza, 

piel�gniarki, fizjoterapeuty, terapeuty 

zaj�ciowego, logopedy, psychologa 

2) uzasadnia konieczność wspóBpracy opiekuna 

medycznego z zespoBem terapeutycznym 

3) wymienia gBówne zakresy wspóBdziaBania 

w obszarze aktywizowania i usprawniania 

ruchowego osoby chorej i niesamodzielnej 
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4) dokumentuje wykonane czynności 

zawodowe realizowane we wspóBpracy 

z czBonkami zespoBu terapeutycznego, w tym 

z u}yciem technik komputerowych 

5) komunikuje si� z osob� chor� 

i niesamodzieln�, jej rodzin� i grup� 

spoBeczn� 

1)  omawia proces komunikacji 

interpersonalnej 

2)  tworzy warunki sprzyjaj�ce efektywnemu 

komunikowaniu si� 

3)  charakteryzuje ró}ne techniki komunikacji 

interpersonalnej z osob� chor� 

i niesamodzieln� i jej rodzin� 

4)  nawi�zuje relacje z osob� chor� 

i niesamodzieln�, jej rodzin� i grup� 

spoBeczn�, zmniejsza ich niepokój i poczucie 

wyobcowania 

5)  stosuje zasad� pierwszego kontaktu 

i efektywnego porozumiewania si� w opiece 

nad osob� chor� i niesamodzieln� 

6)  stosuje ró}ne metody werbalnego 

i pozawerbalnego porozumiewania si� 

7)  pomaga w stosowaniu sprz�tu i technologii 

komunikacyjnych  i zach�ca osob� chor� 

i niesamodzieln� do utrzymywania relacji 

z rodzin� i innymi osobami wa}nymi dla jej 

funkcjonowania 

8)  wykazuje si� empati� i asertywności� 

w procesie komunikowania si� z osob� 

chor� i niesamodzieln�, jej rodzin� i grup� 

spoBeczn� 

MED.14.8. Prowadzenie przyłóżkowej aktywizacji pacjentów leżących 

Efekty ksztaBcenia Kryteria weryfikacji 

Uczeń: Uczeń: 
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1) wspóBpracuje z zespoBem 

terapeutycznym w zakresie treningu 

aktywności wchodz�cego w zakres 

ADL (Activities of Daily Living – 

czynności }ycia codziennego) 

1) wymienia podstawowe czynności 

wchodz�ce w zakres ADL 

2) wspóBpracuje z fizjoterapeut� oraz terapeut� 

zaj�ciowym w zakresie treningu ADL, 

w szczególności w zakresie nauki lub 

doskonalenia ubierania si�, spo}ywania 

posiBków 

3) wspóBpracuje z fizjoterapeut� oraz terapeut� 

zaj�ciowym w prowadzeniu treningu 

korzystania z pomocy uBatwiaj�cych ADL, 

takich jak: uchwyty, chwytaki, specjalnie 

dostosowane sztućce oraz talerze 

4) wykonuje samodzielnie trening ADL, 

zaprojektowany oraz zaplanowany przez 

fizjoterapeut� lub terapeut� zaj�ciowego, 

w celu utrwalenia efektów fizjoterapii oraz 

terapii zaj�ciowej 

2) wspóBpracuje z zespoBem 

terapeutycznym w zakresie pionizacji 

pacjenta 

1) wymienia podstawowe etapy pionizacji 

pacjenta 

2) asekuruje pacjenta podczas pionizacji do 

pozycji siedz�cej 

3) asekuruje pacjenta podczas transferów 

z Bó}ka na wózek lub z wózka na 

toalet� 

1) wspóBpracuje z fizjoterapeut� w zakresie 

aktywizowania pacjenta i zwi�kszania jego 

samodzielności w zakresie poruszania si� 

2) asekuruje pacjenta z pora}eniem 

poBowiczym przy transferze z Bó}ka na 

wózek, oraz z wózka na toalet� 

3) asekuruje pacjenta z niedowBadami lub 

amputacjami w obr�bie kończyn dolnych 

w zakresie transferu z Bó}ka na wózek oraz 

z wózka na toalet� 
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4) wykorzystuje urz�dzenia wspomagaj�ce 

transfer pacjenta, takie jak: maty 

poślizgowe, deski do transferu pacjenta, 

podnośniki pacjenta jezdne oraz sufitowe 

5) stosuje odpowiednie pozycje uBo}eniowe 

u pacjenta le}�cego 

6) stosuje zasady ergonomii oraz ramy 

czasowe w trakcie zmiany pozycji 

7) stosuje odpowiednie przybory sBu}�ce do 

peBnego odci�}enia kończyn oraz tuBowia 

4) wspóBpracuje z fizjoterapeut� 

w zakresie wykonywania fizjoterapii 

przyBó}kowej 

1) wykonuje podstawowe ćwiczenia 

oddechowe zaprogramowane i zaplanowane 

przez fizjoterapeut� 

2) wykorzystuje sprz�t do wykonywania 

ćwiczeń czynnych, czynnych z oporem, 

wspomaganych, biernych, czynnobiernych 

wedBug programu zaplanowanego przez 

fizjoterapeut�, np. rotory przyBó}kowe 

MED.14.9. Język obcy zawodowy 

Efekty ksztaBcenia Kryteria weryfikacji 

Uczeń: Uczeń: 

1) posBuguje si� podstawowym zasobem 

środków j�zykowych w j�zyku obcym 

nowo}ytnym (ze szczególnym 

uwzgl�dnieniem środków 

leksykalnych), umo}liwiaj�cym 

realizacj� czynności zawodowych 

w zakresie tematów zwi�zanych: 

a) ze stanowiskiem pracy i jego 

wyposa}eniem 

b) z gBównymi technologiami 

stosowanymi w danym zawodzie 

1) rozpoznaje oraz stosuje środki j�zykowe 

umo}liwiaj�ce realizacj� czynności 

zawodowych w zakresie: 

a) czynności wykonywanych na 

stanowisku pracy, w tym zwi�zanych 

z zapewnieniem bezpieczeństwa 

i higieny pracy 

b) narz�dzi, maszyn, urz�dzeń i materiaBów 

koniecznych do realizacji czynności 

zawodowych 
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c) z dokumentacj� zwi�zan� 

z danym zawodem 

d) z usBugami świadczonymi 

w danym zawodzie 

c) procesów i procedur zwi�zanych 

z realizacj� zadań zawodowych 

d) formularzy, specyfikacji oraz innych 

dokumentów zwi�zanych 

z wykonywaniem zadań zawodowych 

e) świadczonych usBug, w tym obsBugi 

klienta 

2) rozumie proste wypowiedzi ustne 

artykuBowane wyra{nie, 

w standardowej odmianie j�zyka 

obcego nowo}ytnego, a tak}e proste 

wypowiedzi pisemne w j�zyku obcym 

nowo}ytnym, w zakresie 

umo}liwiaj�cym realizacj� zadań 

zawodowych: 

a) rozumie proste wypowiedzi ustne 

dotycz�ce czynności 

zawodowych (np. rozmowy, 

wiadomości, komunikaty, 

instrukcje lub filmy 

instrukta}owe, prezentacje), 

artykuBowane wyra{nie, 

w standardowej odmianie j�zyka 

b) rozumie proste wypowiedzi 

pisemne dotycz�ce czynności 

zawodowych (np. napisy, 

broszury, instrukcje obsBugi, 

przewodniki, dokumentacj� 

zawodow�) 

1) określa gBówn� myśl wypowiedzi lub tekstu 

lub fragmentu wypowiedzi lub tekstu 

2) znajduje w wypowiedzi lub tekście 

określone informacje 

3) rozpoznaje zwi�zki mi�dzy poszczególnymi 

cz�ściami tekstu 

4) ukBada informacje w określonym porz�dku 

3) samodzielnie tworzy krótkie, proste, 

spójne i logiczne wypowiedzi ustne 

i pisemne w j�zyku obcym 

nowo}ytnym, w zakresie 

1) opisuje przedmioty, dziaBania i zjawiska 

zwi�zane z czynnościami zawodowymi 
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umo}liwiaj�cym realizacj� zadań 

zawodowych: 

a) tworzy krótkie, proste, spójne 

i logiczne wypowiedzi ustne 

dotycz�ce czynności 

zawodowych (np. polecenie, 

komunikat, instrukcj�) 

b) tworzy krótkie, proste, spójne 

i logiczne wypowiedzi pisemne 

dotycz�ce czynności 

zawodowych (np. komunikat, e-

mail, instrukcj�, wiadomość, CV, 

list motywacyjny, dokument 

zwi�zany z wykonywanym 

zawodem – wedBug wzoru) 

2) przedstawia sposób post�powania w ró}nych 

sytuacjach zawodowych (np. udziela 

instrukcji, wskazówek, określa zasady) 

3) wyra}a i uzasadnia swoje stanowisko 

4) stosuje zasady konstruowania tekstów 

o ró}nym charakterze 

5) stosuje formalny lub nieformalny styl 

wypowiedzi adekwatnie do sytuacji 

4) uczestniczy w rozmowie w typowych 

sytuacjach zwi�zanych z realizacj� 

zadań zawodowych – reaguje 

w j�zyku obcym nowo}ytnym 

w sposób zrozumiaBy, adekwatnie do 

sytuacji komunikacyjnej, ustnie lub 

w formie prostego tekstu: 

a) reaguje ustnie (np. podczas 

rozmowy z innym pracownikiem, 

klientem, kontrahentem, w tym 

podczas rozmowy telefonicznej) 

w typowych sytuacjach 

zwi�zanych z wykonywaniem 

czynności zawodowych 

b) reaguje w formie prostego tekstu 

pisanego (np. wiadomość, 

formularz, e-mail, dokument 

zwi�zany z wykonywanym 

1) rozpoczyna, prowadzi i kończy rozmow� 

2) uzyskuje i przekazuje informacje 

i wyjaśnienia 

3) wyra}a swoje opinie i uzasadnia je, pyta 

o opinie, zgadza si� lub nie zgadza 

z opiniami innych osób 

4) prowadzi proste negocjacje zwi�zane 

z czynnościami zawodowymi 

5) stosuje zwroty i formy grzecznościowe 

6) dostosowuje styl wypowiedzi do sytuacji 
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zawodem) w typowych 

sytuacjach zwi�zanych 

z wykonywaniem czynności 

zawodowych 

5) zmienia form� przekazu ustnego lub 

pisemnego w j�zyku obcym 

nowo}ytnym w typowych sytuacjach 

zwi�zanych z wykonywaniem 

czynności zawodowych 

1) przekazuje w j�zyku obcym nowo}ytnym 

informacje zawarte w materiaBach 

wizualnych (np. wykresach, symbolach, 

piktogramach, schematach) 

oraz audiowizualnych (np. filmach 

instrukta}owych) 

2) przekazuje w j�zyku polskim informacje 

sformuBowane w j�zyku obcym 

nowo}ytnym 

3) przekazuje w j�zyku obcym nowo}ytnym 

informacje sformuBowane w j�zyku polskim 

lub w tym j�zyku obcym nowo}ytnym 

4) przedstawia publicznie w j�zyku obcym 

nowo}ytnym wcześniej opracowany 

materiaB, np. prezentacj� 

6) wykorzystuje strategie sBu}�ce 

doskonaleniu wBasnych umiej�tności 

j�zykowych oraz podnosz�ce 

świadomość j�zykow�: 

a) wykorzystuje techniki 

samodzielnej pracy nad nauk� 

j�zyka obcego nowo}ytnego 

b) wspóBdziaBa w grupie 

c) korzysta ze {ródeB informacji 

w j�zyku obcym nowo}ytnym 

d) stosuje strategie komunikacyjne 

i kompensacyjne  

1) korzysta ze sBownika dwuj�zycznego 

i jednoj�zycznego 

2) wspóBdziaBa z innymi osobami, realizuj�c 

zadania j�zykowe 

3) korzysta z tekstów w j�zyku obcym 

nowo}ytnym, równie} za pomoc� 

technologii informacyjno-komunikacyjnych 

4) identyfikuje sBowa klucze, 

internacjonalizmy 

5) wykorzystuje kontekst (tam, gdzie to 

mo}liwe), aby w przybli}eniu określić 

znaczenie sBowa 
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6) upraszcza (je}eli to konieczne) wypowied{, 

zast�puje nieznane sBowa innymi, 

wykorzystuje opis, środki niewerbalne 

MED.14.10. Kompetencje personalne i społeczne 

Efekty ksztaBcenia Kryteria weryfikacji 

Uczeń: Uczeń: 

1) przestrzega zasad kultury osobistej 

i etyki zawodowej 

1) wyjaśnia poj�cia: etyka, etyka zawodowa, 

wartości moralne, hierarchia wartości, 

reguBa, norma moralna, kodeks etyczny, 

kultura, kultura zachowania 

2) omawia zasady kultury osobistej i etyki, 

w tym etyki zawodowej 

3) rozpoznaje przypadki naruszeń praw 

pacjenta i praw czBowieka 

4) wskazuje skutki nieprzestrzegania praw 

pacjenta 

5) rozpoznaje zachowania etyczne i nieetyczne 

w }yciu codziennym i zawodowym 

6) stosuje zasady etykiety j�zykowej, zasady 

kultury osobistej i ogólnie przyj�te normy 

zachowania w swoim środowisku 

7) przestrzega zasad netykiety w komunikacji 

w internecie 

8) przestrzega zasad zwi�zanych z ochron� 

wBasności intelektualnej i ochron� danych 

osobowych 

9) dba o presti} i wizerunek zawodu 

10) respektuje zasady dotycz�ce przestrzegania 

tajemnicy zwi�zanej z wykonywanym 

zawodem i miejscem pracy 
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11) przestrzega zasady zaufania i poszanowania 

prywatności w wykonywaniu zadań 

zawodowych 

2) wykazuje si� kreatywności� 

i otwartości� na zmiany oraz 

konsekwencj� w realizacji zadań 

zawodowych 

1) dokonuje analizy wBasnej kreatywności 

i otwartości na zmiany 

2) wymienia techniki twórczego rozwi�zania 

problemu 

3) proponuje alternatywne, nowatorskie 

rozwi�zania problemów 

4) stosuje techniki twórczego myślenia podczas 

rozwi�zywania problemu 

5) opisuje {ródBa zmian organizacyjnych 

6) podejmuje dziaBania w zmiennych 

warunkach pracy w zale}ności od stanu 

osoby chorej i niesamodzielnej 

7) wskazuje mo}liwości wprowadzania zmiany 

w realizacji zadań zawodowych 

8) planuje i wykonuje dziaBania piel�gnacyjno-

opiekuńcze zgodnie z przyj�tym planem 

i  w określonym czasie 

9) dokonuje analizy i oceny podejmowanych 

dziaBań w kontekście jakości świadczonych 

usBug 

3) przewiduje skutki podejmowanych 

dziaBań 

1) zarz�dza czasem pracy 

2) analizuje sytuacje zawodowe w kontekście 

przestrzegania norm i procedur 

3) rozpoznaje przypadki Bamania norm 

i procedur oraz ocenia ich konsekwencje 

4) wyjaśnia zwi�zki przyczynowo-skutkowe 

wydarzeń i zachowań 

5) przewiduje skutki niewBaściwych dziaBań na 

stanowisku pracy 
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6) dokonuje samooceny i wskazuje 

konsekwencje wynikaj�ce z popeBnianych 

bB�dów 

7) informuje wspóBpracowników o istotnych 

problemach, których rozwi�zanie wykracza 

poza jego kompetencje 

4) radzi sobie ze stresem 1) wyjaśnia poj�cia: stres, eustres, dystres 

2) omawia czynniki stresogenne 

3) wymienia objawy stresu oraz konsekwencje 

dBugotrwaBego pozostawania pod wpBywem 

stresu 

4) omawia objawy wypalenia zawodowego 

5) wskazuje przyczyny sytuacji stresowych 

w pracy zawodowej 

6) opisuje i stosuje techniki radzenia sobie 

z emocjami i ze stresem 

5) aktualizuje wiedz� i doskonali 

umiej�tności zawodowe 

1)   opisuje umiej�tności i kompetencje 

niezb�dne do wykonywania zawodu 

2)  uzasadnia znaczenie doskonalenia 

zawodowego, aktualizowania wiedzy 

i umiej�tności zawodowych 

3)  analizuje wBasne kompetencje i ustala cele 

oraz planuje dalsz� ście}k� rozwoju 

4)  dobiera formy doskonalenia zawodowego do 

swoich potrzeb i mo}liwości 

5)  dzieli si� wiedz� i doświadczeniem z innymi 

6)  analizuje swoje predyspozycje w zakresie 

samozatrudnienia 

6) negocjuje warunki porozumień 1) wyjaśnia poj�cia: konflikt, negocjacje, 

mediacje i arbitra} 

2) uzasadnia potrzeb� rozwi�zywania 

konfliktów 
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3) wymienia metody rozwi�zywania 

konfliktów 

4) uzasadnia potrzeb� utrzymywania 

poprawnych relacji z odbiorcami usBug 

i wspóBpracownikami 

5) określa czynniki uBatwiaj�ce i utrudniaj�ce 

negocjacje 

6) omawia rodzaje negocjacji: mi�kkie, twarde, 

rzeczowe 

7) opisuje style prowadzenia negocjacji 

7) wspóBpracuje w zespole podczas 

realizacji zadań zawodowych 

1) uzasadnia korzyści wynikaj�ce z pracy 

zespoBowej oraz celowość planowania pracy 

zespoBu 

2) wymienia cechy grupy spoBecznej, ró}ne 

formy wspóBpracy w grupie oraz czynniki 

zwi�zane z procesami rozwoju grupy 

3) wymienia konsekwencje niewBaściwego 

planowania pracy w zespole 

4) wskazuje aspekty wBaściwego doboru ról 

w zespole i określa swoj� rol� w zespole 

5) wymienia korzyści wynikaj�ce 

z wBaściwego zarz�dzania zespoBem 

i określa osobiste predyspozycje do 

kierowania zespoBem 

8) stosuje zasady komunikacji 

interpersonalnej 

1) opisuje ogólne zasady komunikacji 

interpersonalnej 

2) wypowiada si� w sposób zrozumiaBy, jasny 

i swobodny, logicznie argumentuje 

3) interpretuje mow� ciaBa w komunikacji 

4) wykorzystuje pytania, parafraz� 

w komunikacji interpersonalnej 

5) przestrzega zasady asertywności 

w komunikacji interpersonalnej 
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6) udziela informacji zwrotnej 

7) przestrzega zasad etykiety j�zykowej 

MED.14.11. Organizacja pracy małych zespołów  

Efekty ksztaBcenia Kryteria weryfikacji 

Uczeń: Uczeń: 

1) planuje prac� zespoBu w celu 

wykonania przydzielonych zadań 

1)  uzasadnia celowość planowania pracy 

zespoBu 

2)  wskazuje konsekwencje niewBaściwego 

planowania pracy w zespole 

2) dobiera osoby do wykonania 

przydzielonych zadań 

1) przewiduje skutki niewBaściwego doboru 

osób do zadań 

2) identyfikuje kompetencje i umiej�tności 

osób w zespole 

3) przydziela zadania, uwzgl�dniaj�c poziom 

umiej�tności i kompetencje czBonków 

zespoBu 

3) kieruje wykonaniem przydzielonych 

zadań  

1) wskazuje cechy skutecznego mened}era 

i lidera grupy 

2) opisuje zakres obowi�zków kierownika 

zespoBu 

3) stosuje strategie kierowania zespoBem 

wykonuj�cym przydzielone zadania 

4) zach�ca czBonków zespoBu do wykonywania 

zadań 

5) przyjmuje odpowiedzialność 

za podejmowane decyzje 

6) monitoruje dziaBania zespoBu 

7) sporz�dza sprawozdania z realizacji dziaBań 

zespoBowych 

4) wprowadza rozwi�zania techniczne 

i organizacyjne wpBywaj�ce na 

popraw� warunków i jakości pracy 

1) analizuje wyniki badań przeprowadzanych 

wśród pracowników dotycz�cych warunków 

pracy 
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2) wykorzystuje opinie pracowników do 

planowania zmian techniczno-

organizacyjnych 

3) proponuje zmiany w organizacji pracy 

maj�ce na celu popraw� warunków i jakości 

pracy 

4) proponuje rozwi�zania techniczne maj�ce na 

celu popraw� warunków i jakości pracy 

 

WARUNKI REALIZACJI KSZTAACENIA W ZAWODZIE OPIEKUN MEDYCZNY 

Szkoła prowadząca kształcenie w zawodzie zapewnia pomieszczenia dydaktyczne 

z wyposażeniem odpowiadającym technologii i technice stosowanej w zawodzie, 

aby zapewnić osiągnięcie wszystkich efektów kształcenia okre\lonych w podstawie 

programowej kształcenia w zawodzie szkolnictwa branżowego oraz umożliwić przygotowanie 

absolwenta do wykonywania zadań zawodowych.  

 

Wyposażenie szkoBy niezb�dne do realizacji ksztaBcenia w kwalifikacji MED.14. 

Świadczenie usBug medyczno-piel�gnacyjnych i opiekuńczych osobie chorej 
i niesamodzielnej 

Pracownia anatomiczna wyposażona w: 

– stanowisko komputerowe dla nauczyciela podB�czone do sieci lokalnej z dost�pem do 

internetu, z oprogramowaniem biurowym, drukark� laserow� ze skanerem i kopiark� A4, 

projektorem multimedialnym, 

– modele i plansze anatomiczne, filmy dydaktyczne, atlasy anatomiczne, edukacyjne 

programy komputerowe z zakresu anatomii. 

Pracownia pierwszej pomocy medycznej wyposażona w: 

– stanowisko komputerowe dla nauczyciela podB�czone do sieci lokalnej z dost�pem do 

internetu, z oprogramowaniem biurowym, drukark� laserow� ze skanerem i kopiark� A4, 

projektorem multimedialnym, 

– wytyczne Polskiej Rady Resuscytacji i Europejskiej Rady Resuscytacji, 

– apteczk� zaopatrzon� w środki niezb�dne do udzielania pierwszej pomocy wraz 

z instrukcj� o zasadach udzielania pierwszej pomocy, 

– fantomy BLS (Basic Life Support) osoby dorosBej,  



– 37 – 

 

– automatyczny defibrylator treningowy AED (Automatyczny Elektryczny Defibrylator), 

– środki opatrunkowe. 

Pracownia zabiegów pielęgnacyjnych oraz czynno\ci opiekuńczych wyposażona w: 

– apteczk� zaopatrzon� w środki niezb�dne do udzielania pierwszej pomocy wraz 

z instrukcj� o zasadach udzielania pierwszej pomocy, 

– fantomy piel�gnacyjne osoby dorosBej do nauki czynności higienicznych osoby dorosBej, 

– fantom piel�gnacyjny geriatryczny, 

– maty poślizgowe, deski do transferu pacjenta, podnośniki pacjenta jezdne oraz sufitowe, 

rotory przyBó}kowe, przybory sBu}�ce do peBnego odci�}enia kończyn oraz tuBowia, 

– Bó}ko ortopedyczne, 

– wózek inwalidzki sBu}�cy do transportowania pacjenta, 

– zestaw drobnego sprz�tu medycznego: ciśnieniomierz elektroniczny i spr�}ynowy, 

termometr elektroniczny, 

– zestaw do profilaktyki odle}ynowej, 

– zestaw wyposa}enia sanitarnego i higienicznego: dozownik na mydBo, r�czniki, środek 

dezynfekcyjny, kosz i worki na odpady, 

– Bó}ka szpitalne elektryczne z oprzyrz�dowaniem i szafkami przyBó}kowymi 

z regulowanym blatem, 

 – bielizn� pościelow� i osobist�, 

– parawany, taborety, pojemnik na brudn� bielizn�, pojemniki na odpady, 

 – sprz�t do przemieszczania chorych: chodziki, ślizgi, 

– materace przeciwodle}ynowe, udogodnienia dla chorych, 

 – sprz�t rehabilitacyjny i ortopedyczny, 

 – zestaw sprz�tu do nauki gimnastyki oddechowej, 

 – wyroby medyczne do piel�gnacji pacjenta le}�cego, 

 – środki piel�gnacyjne, zestaw do zabiegów przeciwzapalnych, jaBowe materiaBy 

opatrunkowe, 

– stoliki zabiegowe, tace, środki dezynfekcyjne, 

– sprz�t do nauki podawania leków drog� ukBadu oddechowego, w tym sprz�t do 

tlenoterapii, 

– stanowisko do nauki pobierania krwi }ylnej i wBośniczkowej do badań, 

– sprz�t do nauki karmienia pacjenta ró}nymi metodami, 

– trena}ery do nauki: 
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– –  iniekcji podskórnych (w ró}ne okolice np. w rami�, udo, brzuch), 

– –  piel�gnacji stomii, 

– –  piel�gnacji ran, 

– –  piel�gnacji odle}yn, 

– –  zabezpieczania dróg oddechowych u dorosBego. 

 

Szkoła zapewnia dostęp do gabinetu diagnostyczno-zabiegowego wyposażonego w: 

– umywalk� z ciepB� i zimn� wod�, dozownik z mydBem w pBynie, dozownik ze środkiem 

dezynfekcyjnym, pojemnik z r�cznikami jednorazowego u}ycia, pojemnik na zu}yte 

r�czniki, pojemniki na odpady medyczne i inne odpady, 

– zlewozmywak z bateri� do mycia narz�dzi i sprz�tu wielokrotnego u}ytku, 

– parawany lub kotary w liczbie niezb�dnej do zapewnienia intymności pacjentom, 

– statywy lub stojaki do wlewów kroplowych, 

– sprz�t i środki umo}liwiaj�ce segregacj� odpadów medycznych zgodnie 

z obowi�zuj�cymi przepisami prawa, 

– zestawy sprz�tu do nauki zabiegów higienicznych u pacjentów dorosBych, takiego jak: 

wózek k�pielowy, wózkowanna, przenośny zestaw do mycia gBowy, 

– zestawy materiaBów i środków do piel�gnacji osób dorosBych, w tym bielizn� osobist� 

i pościelow�, przybory i produkty do codziennej higieny i piel�gnacji, jednorazowe 

sprz�ty sanitarne, 

– zestaw sprz�tu do nauki przemieszczania i pozycjonowania pacjenta ró}nymi technikami 

i metodami oraz profilaktyki przeciwodle}ynowej, w tym wózek inwalidzki, materac 

przeciwodle}ynowy dynamiczny, sprz�t do przemieszczania i transportowania pacjenta, 

akcesoria do stabilizacji pozycji ciaBa pacjenta, 

– zestaw sprz�tu do nauki wykonania pomiarów i oceny parametrów funkcji organizmu, 

w tym co najmniej: termometr do pomiaru ciepBoty ciaBa na podczerwień, ciśnieniomierz 

automatyczny, pulsoksymetr, wag� lekarsk�, 

– zestaw sprz�tu do nauki wykonywania testów diagnostycznych dla oznaczenia ciaB 

ketonowych i glukozy we krwi wBośniczkowej i w moczu oraz cholesterolu we krwi 

wBośniczkowej (glukometr wraz z niezb�dnym osprz�tem, analizator cholesterolu 

z akcesoriami, inne testy paskowe), 

– sprz�t do nauki pobierania materiaBu do badań laboratoryjnych i mikrobiologicznych 

i mykologicznych uwzgl�dniaj�cy rodzaj badania i materiaBu, 
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– sprz�t do nauki podawania leków drog� doustn�. 

 

Miejsce realizacji praktyk zawodowych: podmioty lecznicze, jednostki organizacyjne pomocy 

społecznej oraz inne podmioty stanowiące potencjalne miejsce zatrudnienia absolwentów szkół 

prowadzących kształcenie w zawodzie. 

 

Liczba tygodni przeznaczonych na realizację praktyk zawodowych: 6 tygodni (210 godzin). 

 

MINIMALNA LICZBA GODZIN KSZTAACENIA ZAWODOWEGO DLA 
KWALIFIKACJI WYODR�BNIONEJ W ZAWODZIE1) 

MED.14. [wiadczenie usług medyczno-pielęgnacyjnych i opiekuńczych osobie chorej 

i niesamodzielnej 

Nazwa jednostki efektów ksztaBcenia Liczba godzin 

MED.14.1. Bezpieczeństwo i higiena pracy 30 

MED.14.2. Podstawy opieki nad osobą chorą i niesamodzielną 

oraz podstawy opieki medycznej 

60 

MED.14.3. Rozpoznawanie problemów opiekuńczych 

i medycznych w opiece nad osobą chorą i niesamodzielną 

80 

MED.14.4. Planowanie czynno\ci higienicznych 

i pielęgnacyjnych dla osoby chorej i niesamodzielnej  

80 

MED.14.5. Organizowanie i wykonywanie czynno\ci 

higienicznych oraz wykonywanie wybranych czynno\ci opieki 

pielęgnacyjnej 

80 

MED.14.6. Wykonywanie wybranych czynno\ci z zakresu 

opieki medycznej 

320 

MED.14.7. Planowanie, organizowanie i wykonywanie 

czynno\ci opiekuńczych dla osoby chorej i niesamodzielnej 

z uwzględnieniem opieki nad osobami z demencją  

90 

MED.14.8. Prowadzenie przyłóżkowej aktywizacji pacjentów 

leżących 

80 

MED.14.9. Język obcy zawodowy 30 

                                                                                           Razem 850 
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MED.14.10. Kompetencje personalne i społeczne2)  

MED.14.11. Organizacja pracy małych zespołów2) 

1) W szkole liczbę godzin kształcenia zawodowego należy dostosować do wymiaru godzin okre\lonego 
w przepisach w sprawie ramowych planów nauczania dla publicznych szkół, przewidzianego dla kształcenia 
zawodowego w danym typie szkoły, zachowując minimalną liczbę godzin wskazanych w tabeli dla efektów 
kształcenia wła\ciwych dla kwalifikacji wyodrębnionej w zawodzie. 

2) Nauczyciele wszystkich obowiązkowych zajęć edukacyjnych z zakresu kształcenia zawodowego powinni 
stwarzać uczniom warunki do nabywania kompetencji personalnych i społecznych oraz umiejętno\ci 
w zakresie organizacji pracy małych zespołów.”; 

 

2) w zaB�czniku nr 21 do rozporz�dzenia w podstawie programowej ksztaBcenia w zawodzie 

ANIMATOR RYNKU KSI�|KI w cz�ści „MINIMALNA LICZBA GODZIN 

KSZTAACENIA ZAWODOWEGO DLA KWALIFIKACJI WYODR�BNIONEJ 

W ZAWODZIE” odnośnik nr 1 pod tabel� otrzymuje brzmienie: 

„1) W szkole liczbę godzin kształcenia zawodowego należy dostosować do wymiaru 

godzin okre\lonego w przepisach w sprawie ramowych planów nauczania dla 

publicznych szkół, przewidzianego dla kształcenia zawodowego w danym typie 

szkoły, zachowując, z wyjątkiem szkoły policealnej kształcącej w formie zaocznej, 

minimalną liczbę godzin wskazanych w tabeli dla efektów kształcenia wła\ciwych 

dla kwalifikacji wyodrębnionej w zawodzie.”. 

§ 2. KsztaBcenie w zawodzie opiekun medyczny rozpocz�te przed dniem 1 lutego 2025 r. 

w szkole policealnej prowadzi si� do zakończenia cyklu ksztaBcenia zgodnie z przepisami 

rozporz�dzenia zmienianego w § 1 w brzmieniu obowi�zuj�cym przed dniem 1 lutego 2025 r.  

§ 3. KsztaBcenie w zawodzie animator rynku ksi�}ki rozpocz�te przed dniem 1 lutego 

2025 r. w szkole policealnej prowadzi si� do zakończenia cyklu ksztaBcenia zgodnie 

z przepisami rozporz�dzenia zmienianego w § 1 w brzmieniu obowi�zuj�cym przed dniem 

1 lutego 2025 r.  

§ 4. Rozporz�dzenie wchodzi w }ycie z dniem 1 lutego 2025 r.  

MINISTER EDUKACJI 

 

Za zgodno\ć pod względem 

prawnym, legislacyjnym i redakcyjnym 

Andrzej Barański 

Dyrektor 

/ – podpisano cyfrowo/ 



UZASADNIENIE 

Projektowane rozporządzenie Ministra Edukacji zmieniające rozporządzenie w sprawie 

podstaw programowych ksztaBcenia w zawodach szkolnictwa branżowego oraz dodatkowych 

umiej�tno\ci zawodowych w zakresie wybranych zawodów szkolnictwa branżowego jest 

wydawane na podstawie upoważnienia ustawowego zawartego w art. 46 ust. 1 pkt 3 i 4 ustawy 

z dnia 14 grudnia 2016 r. – Prawo o\wiatowe (Dz. U. z 2024 r. poz. 737 i 854), zgodnie 

z którym minister wBa\ciwy do spraw o\wiaty i wychowania okre\la, w drodze rozporządzenia, 

podstawy programowe ksztaBcenia w zawodach szkolnictwa branżowego i dodatkowe 

umiej�tno\ci zawodowe w zakresie wybranych zawodów oraz zestawy celów ksztaBcenia 

i tre\ci nauczania opisanych w formie oczekiwanych efektów ksztaBcenia: wiedzy, umiej�tno\ci 

zawodowych oraz kompetencji personalnych i spoBecznych w odniesieniu do tych 

umiej�tno\ci. 

Konieczno\ć wprowadzenia zmian w rozporządzeniu Ministra Edukacji Narodowej z dnia 

16 maja 2019 r. w sprawie podstaw programowych ksztaBcenia w zawodach szkolnictwa 

branżowego oraz dodatkowych umiej�tno\ci zawodowych w zakresie wybranych zawodów 

szkolnictwa branżowego (Dz. U. poz. 991, z późn. zm.) wynika z: 

1) potrzeby wprowadzenia zmian w zakresie zawodu opiekun medyczny – 

przyporządkowanego do branży opieki zdrowotnej (zaBącznik nr 20 do nowelizowanego 

rozporządzenia) – stanowiącej realizację wniosku Ministra Zdrowia – ministra właściwego 

dla zawodu opiekun medyczny; 

2) konieczno\ci uzupeBnienia odno\nika nr 1 do tabeli „MINIMALNA LICZBA GODZIN 

KSZTAACENIA ZAWODOWEGO DLA KWALIFIKACJI WYODR�BNIONEJ 

W ZAWODZIE” w zakresie zawodu animator rynku książki przyporządkowanego 

do branży poligraficzno-ksi�garskiej (zaBącznik nr 21 do nowelizowanego rozporządzenia), 

o wyBączenie szkoBy policealnej ksztaBcącej w formie zaocznej z obowiązku zachowania 

minimalnej liczby godzin wskazanej w podstawie programowej dla ww. zawodu w tabeli 

dla efektów ksztaBcenia wBa\ciwych dla kwalifikacji wyodr�bnionej w zawodzie – przy 

dostosowywaniu liczby godzin ksztaBcenia zawodowego do wymiaru godzin okre\lonego 

w przepisach w sprawie ramowych planów nauczania dla publicznych szkóB, 

przewidzianego dla ksztaBcenia zawodowego w tym typie szkoBy. 

W projektowanym rozporządzeniu, na wniosek ministra wBa\ciwego do spraw zdrowia, nadano 

nowe brzmienie podstawie programowej ksztaBcenia w zawodzie: opiekun medyczny. 

Podstawa programowa w ww. zawodzie zostaBa zmieniona w zakresie: 
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1) piątego celu ksztaBcenia pn. „5) wykonywania czynno\ci z zakresu gimnastyki osiowo-

symetrycznej w trzech pBaszczyznach jednocze\nie SOS 3D – metoda Hoppe”, który 

otrzymaB brzmienie: „5) wykonywania czynno\ci z zakresu elementów gimnastyki 

ogólnousprawniającej”; 

2) nazwy jednostki efektów ksztaBcenia „MED.14.8. Prowadzenie przyBóżkowej 

aktywizacji z wykorzystaniem elementów gimnastyki osiowo-symetrycznej w trzech 

pBaszczyznach jednocze\nie SOS 3D – metoda Hoppe”, która otrzymaBa nowe 

brzmienie: „MED.14.8. Prowadzenie przyBóżkowej aktywizacji pacjentów leżących”, 

a co za tym idzie brzmienia wszystkich efektów ksztaBcenia i kryteriów ich weryfikacji 

przyporządkowanych do tej jednostki; 

3) cz�\ci „Wyposażenie szkoBy niezb�dne do realizacji ksztaBcenia w kwalifikacji 

MED.14. [wiadczenie usBug medyczno-piel�gnacyjnych i opiekuńczych osobie chorej 

i niesamodzielnej” w zakresie „Pracowni zabiegów piel�gnacyjnych oraz czynno\ci 

opiekuńczych” przez dodanie dodatkowego wyposażenia umożliwiającego realizacj� 

zmienionych tre\ci nauczania w zakresie jednostki efektów ksztaBcenia „MED.14.8. 

Prowadzenie przyBóżkowej aktywizacji pacjentów leżących”, tj. mat po\lizgowych, 

desek do transferu pacjenta, podno\ników pacjenta jezdnych oraz sufitowych, rotorów 

przyBóżkowych i przyborów sBużących do peBnego odciążenia kończyn oraz tuBowia.  

Opisane powyżej zmiany wynikają z potrzeby przygotowania sBuchaczy do wykonywania 

zawodu opiekuna medycznego w zakresie aktywizacji i zwi�kszania samodzielno\ci osób 

chorych i niesamodzielnych przez dostosowywanie form tej aktywizacji do ich stopnia 

sprawno\ci i potrzeb. W dotychczasowej podstawie programowej ksztaBcenia w zawodzie 

opiekun medyczny wskazano konkretny rodzaj gimnastyki „osiowo-symetrycznej w trzech 

pBaszczyznach jednocze\nie SOS 3D” oraz „metod� Hoppe”. Takie ograniczenie do jednej 

metody gimnastyki może budzić wątpliwo\ci, czy jedna wskazana metoda pozwoli na 

przygotowanie opiekuna medycznego do aktywizacji osób chorych i niesamodzielnych 

w zależno\ci od stopnia ich sprawno\ci i potrzeb. Tym bardziej, że na rynku wydawnictw 

specjalistycznych brak jest dowodów naukowych wskazujących na efektywno\ć i skuteczno\ć 

wskazanej metody w procesie aktywizowania i zwi�kszania samodzielno\ci osób chorych 

i niesamodzielnych. 

Ponadto, w podstawie programowej ksztaBcenia w zawodzie opiekun medyczny wprowadzono 

zmian� w jednostce efektów ksztaBcenia „MED.14.6. Wykonywanie wybranych czynno\ci 

z zakresu opieki medycznej” w zakresie dziesiątego kryterium weryfikacji 
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przyporządkowanego do drugiego efektu ksztaBcenia: „2) wykonuje okre\lone zabiegi 

i czynno\ci medyczne” przez zastąpienie jego dotychczasowego brzmienia: ,,wykonuje 

odBączenie wlewu kroplowego” nowym brzmieniem: ,,wykonuje zamkni�cie zacisku 

kontrolującego przepByw infuzji”. Wprowadzenie tej zmiany wynika z potrzeby zapewnienia 

bezpieczeństwa realizacji procedur epidemiologicznych dotyczących post�powania z linią 

naczyniową. 

W zaBączniku nr 21 do nowelizowanego rozporządzenia w podstawie programowej ksztaBcenia 

w zawodzie animator rynku książki w cz�\ci „MINIMALNA LICZBA GODZIN 

KSZTAACENIA ZAWODOWEGO DLA KWALIFIKACJI WYODR�BNIONEJ 

W ZAWODZIE” odno\nik nr 1 pod tabelą uzupeBniono o tre\ć „ ,z wyjątkiem szkoBy 

policealnej ksztaBcącej w formie zaocznej,”. W związku z powyższym ww. odno\nik otrzymaB 

brzmienie: 

„1) W szkole liczb� godzin ksztaBcenia zawodowego należy dostosować do wymiaru godzin 

okre\lonego w przepisach w sprawie ramowych planów nauczania dla publicznych szkóB, 

przewidzianego dla ksztaBcenia zawodowego w danym typie szkoBy, zachowując, z wyjątkiem 

szkoBy policealnej ksztaBcącej w formie zaocznej, minimalną liczb� godzin wskazanych w tabeli 

dla efektów ksztaBcenia wBa\ciwych dla kwalifikacji wyodr�bnionej w zawodzie.”. 

UzupeBnienie powyższego przypisu jest konieczne ze wzgl�du na to, że zgodnie z zaBącznikiem 

nr 10 do rozporządzenia Ministra Edukacji z dnia 20 maja 2024 r. w sprawie ramowych planów 

nauczania dla publicznych szkóB (Dz. U. poz. 781), zawierającym ramowy plan nauczania dla 

szkoBy policealnej, w tym szkoBy policealnej specjalnej dla uczniów w normie intelektualnej: 

niepeBnosprawnych, niedostosowanych spoBecznie oraz zagrożonych niedostosowaniem 

spoBecznym, prowadzącej zaj�cia w formie dziennej, stacjonarnej i zaocznej, w szkole 

policealnej ksztaBcącej w formie zaocznej, semestralny wymiar godzin ksztaBcenia w dwuletnim 

okresie nauczania wynosi 700 godzin, a minimalna liczba godzin ksztaBcenia zawodowego w 

zawodzie animator rynku książki okre\lona w podstawie programowej ksztaBcenia w tym 

zawodzie wynosi 750 godzin. Zmiana nie b�dzie miaBa wpBywu na ksztaBcenie prowadzone na 

kwalifikacyjnych kursach zawodowych ani na kursach umiej�tno\ci zawodowych w zakresie 

kwalifikacji wyodr�bnionej w zawodzie animator rynku książki, ponieważ dotyczy tylko 

organizacji ksztaBcenia w szkole policealnej prowadzącej ksztaBcenie w formie zaocznej. 

W projekcie rozporządzenia przewidziano, że ksztaBcenie w zawodzie opiekun medyczny 

rozpocz�te w szkole policealnej przed dniem 1 lutego 2025 r. prowadzi si� do zakończenia 
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cyklu ksztaBcenia zgodnie z przepisami rozporządzenia w brzmieniu obowiązującym przed 

dniem 1 lutego 2025 r. (§ 2 projektu rozporządzenia). 

Ponadto w projekcie proponuje si�, aby ksztaBcenie w zawodzie animator rynku książki 

rozpocz�te przed dniem 1 lutego 2025 r. w szkole policealnej, byBo prowadzone do zakończenia 

cyklu ksztaBcenia zgodnie z przepisami rozporządzenia zmienianego w § 1 w brzmieniu 

obowiązującym przed dniem 1 lutego 2025 r. (§ 3 projektu rozporządzenia). 

Przewiduje się, że rozporządzenie wejdzie w życie z dniem 1 lutego 2025 r. Proponowana data 

wejścia w życie rozporządzenia jest związana z organizacją roku szkolnego w szkołach 

policealnych. Zgodnie bowiem z § 2 ust. 2 rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 

11 sierpnia 2017 r. w sprawie organizacji roku szkolnego (Dz. U. z 2023 r. poz. 1211) w 

szkołach policealnych zajęcia dydaktyczno-wychowawcze mogą rozpoczynać się w pierwszym 

powszednim dniu lutego i kończyć w ostatni piątek stycznia. Zmiany przewidziane w § 1 pkt 1 

projektu rozporządzenia dotyczą podstawy programowej kształcenia w zawodzie opiekun 

medyczny, w którym kształcenie jest prowadzone wyłącznie w szkole policealnej, zaś zmiany 

ujęte w § 1 pkt 2 projektu rozporządzenia dotyczą podstawy programowej kształcenia w 

zawodzie animator rynku książki, w którym kształcenie może być prowadzone w szkole 

policealnej oraz na kwalifikacyjnym kursie zawodowym i na kursie umiejętności zawodowych. 

W związku z tym, że w szkole policealnej zajęcia dydaktyczno-wychowawcze mogą rozpocząć 

się w pierwszym dniu powszednim lutego, proponuje się, aby dniem wejścia w życie 

projektowanego rozporządzenia był dzień 1 lutego 2025 r. 

Projekt rozporządzenia nie zawiera przepisów technicznych w rozumieniu rozporządzenia 

Rady Ministrów z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu funkcjonowania krajowego 

systemu notyfikacji norm i aktów prawnych (Dz. U. poz. 2039 oraz z 2004 r. poz. 597) 

i w związku z tym nie podlega notyfikacji. 

Przedmiot regulacji nie jest obj�ty zakresem prawa Unii Europejskiej. 

Projekt rozporządzenia nie wymaga przedstawienia wBa\ciwym organom i instytucjom Unii 

Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Centralnemu, w celu uzyskania opinii, dokonania 

powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia. 

Rozporządzenie nie b�dzie miaBo wpBywu na dziaBalno\ć mikroprzedsi�biorców oraz maBych 

i \rednich przedsi�biorców. 
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Projekt rozporządzenia nie podlega ocenie w zakresie oceny skutków regulacji w trybie 

§ 32 uchwaBy nr 190 Rady Ministrów z dnia 29 października 2013 r. – Regulamin pracy Rady 

Ministrów (M.P. z 2024 r. poz. 806). 

Odnosząc si� do § 12 pkt 1 zaBącznika do rozporządzenia Prezesa Rady Ministrów z dnia 

20 czerwca 2002 r. w sprawie „Zasad techniki prawodawczej” (Dz. U. z 2016 r. poz. 283) 

należy stwierdzić, że rozporządzenie uwzgl�dnia regulacje, w stosunku do których nie ma 

możliwo\ci, aby mogBy być podj�te za pomocą alternatywnych \rodków.  



 

 

Nazwa projektu 

Rozporządzenie Ministra Edukacji zmieniające rozporządzenie w sprawie 

podstaw programowych ksztaBcenia w zawodach szkolnictwa branżowego 
oraz dodatkowych umiej�tno\ci zawodowych w zakresie wybranych 
zawodów szkolnictwa branżowego 

Ministerstwo wiodące i ministerstwa współpracujące 

Ministerstwo Edukacji Narodowej 

Osoba odpowiedzialna za projekt w randze Ministra, Sekretarza 

Stanu lub Podsekretarza Stanu  

Henryk Kiepura, Sekretarz Stanu w Ministerstwie Edukacji Narodowej 

Kontakt do opiekuna merytorycznego projektu 

1) Urszula Blicharz – radca, tel. 22 34 74 578, 

e-mail: urszula.blicharz@men.gov.pl; 

2) Emilia Maciejewska – naczelnik wydziaBu, tel. 22 34 74 605,  
e-mail: emilia.maciejewska@men.gov.pl. 

Data sporządzenia 

07.10.2024 r. 

yródło:  
Upoważnienie ustawowe – art. 46 ust. 1 pkt 3 

i 4 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. – Prawo 

o\wiatowe (Dz. U. z 2024 r. poz. 737, z pózn. 
zm.) 

Nr w Wykazie prac legislacyjnych Ministra 

Edukacji – 39   

OCENA SKUTKÓW REGULACJI 

1. Jaki problem jest rozwiązywany? 

Projektowane rozporządzenie Ministra Edukacji zmieniające rozporządzenie w sprawie podstaw programowych 

ksztaBcenia w zawodach szkolnictwa branżowego oraz dodatkowych umiej�tno\ci zawodowych w zakresie wybranych 
zawodów szkolnictwa branżowego jest wydawane na podstawie upoważnienia ustawowego zawartego w art. 46 ust. 1 pkt 3 

i 4 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. – Prawo o\wiatowe, zgodnie z którym minister wBa\ciwy do spraw o\wiaty 
i wychowania okre\la, w drodze rozporządzenia, podstawy programowe ksztaBcenia w zawodach szkolnictwa branżowego 
i dodatkowe umiej�tno\ci zawodowe w zakresie wybranych zawodów oraz zestawy celów ksztaBcenia i tre\ci nauczania 

opisanych w formie oczekiwanych efektów ksztaBcenia: wiedzy, umiej�tno\ci zawodowych oraz kompetencji personalnych 
i spoBecznych w odniesieniu do tych umiej�tno\ci. 
Zgodnie z art. 46 ust. 2 ustawy z dnia 14 grudnia 2016 r. – Prawo o\wiatowe zmiany w przepisach wydanych na podstawie 
art. 46 ust. 1 tej ustawy w zakresie wprowadzenia, zmiany albo wykre\lenia zawodu, kwalifikacji wyodr�bnionej 
w zawodzie lub dodatkowych umiej�tno\ci zawodowych nast�pują na wniosek ministra wBa\ciwego dla zawodu. 
Projektowane rozporządzenie stanowi realizacj� wniosku ministra wBa\ciwego do spraw zdrowia w zakresie wprowadzenia 
zmian w podstawie programowej ksztaBcenia w zawodzie opiekun medyczny. 

Ponadto w podstawie programowej ksztaBcenia w zawodzie animator rynku książki wskazano, że w przypadku szkóB 
policealnych prowadzących ksztaBcenie w formie zaocznej przy dostosowywaniu liczby godzin ksztaBcenia zawodowego 
do wymiaru godzin okre\lonego w przepisach w sprawie ramowych planów nauczania dla publicznych szkóB, 
przewidzianego dla ksztaBcenia zawodowego w tym typie szkoBy, nie ma obowiązku zachowywania okre\lonej w tej 
podstawie programowej minimalnej liczby godzin dla efektów ksztaBcenia wBa\ciwych dla kwalifikacji wyodr�bnionej 
w zawodzie. Zgodnie z ramowym planem nauczania dla szkoBy policealnej, w tym szkoBy policealnej specjalnej dla 
uczniów w normie intelektualnej: niepeBnosprawnych, niedostosowanych spoBecznie oraz zagrożonych niedostosowaniem 
spoBecznym, prowadzącej zaj�cia w formie dziennej, stacjonarnej i zaocznej, okre\lonym w zaBączniku nr 10 do 
rozporządzenia Ministra Edukacji z dnia 20 maja 2024 r. w sprawie ramowych planów nauczania dla publicznych szkóB 
(Dz. U. poz. 781), w szkole policealnej ksztaBcącej w formie zaocznej semestralny wymiar godzin ksztaBcenia w dwuletnim 

okresie nauczania wynosi 700 godzin, a minimalna liczba godzin ksztaBcenia zawodowego w zawodzie animator rynku 

książki okre\lona w podstawie programowej ksztaBcenia w tym zawodzie wynosi 750 godzin. 

2. Rekomendowane rozwiązanie, w tym planowane narzędzia interwencji, i oczekiwany efekt 
Celem projektowanego rozporządzenia jest wprowadzenie zmian w rozporządzeniu Ministra Edukacji Narodowej z dnia 

16 maja 2019 r. w sprawie podstaw programowych ksztaBcenia w zawodach szkolnictwa branżowego oraz dodatkowych 
umiej�tno\ci zawodowych w zakresie wybranych zawodów szkolnictwa branżowego (Dz. U. poz. 991, z pózn. zm.), 
zwanego dalej „rozporządzeniem nowelizowanym”, polegających na okre\leniu nowego brzmienia podstawy programowej 

ksztaBcenia w zawodzie opiekun medyczny przyporządkowanym do branży opieki zdrowotnej (zaBącznik nr 20 do 

rozporządzenia nowelizowanego). 

Ponadto, w zaBączniku nr 21 do rozporządzenia nowelizowanego, zostaB uzupeBniony odno\nik nr 1 do tabeli 

„MINIMALNA LICZBA GODZIN KSZTAACENIA ZAWODOWEGO DLA KWALIFIKACJI WYODR�BNIONEJ 
W ZAWODZIE” w podstawie programowej ksztaBcenia w zawodzie animator rynku książki przyporządkowanym do 

branży poligraficzno-ksi�garskiej, o wyBączenie szkoBy policealnej ksztaBcącej w formie zaocznej z obowiązku zachowania 
minimalnej liczby godzin okre\lonej w podstawie programowej dla ww. zawodu w tabeli dla efektów ksztaBcenia 
wBa\ciwych dla kwalifikacji wyodr�bnionej w zawodzie przy dostosowywaniu liczby godzin ksztaBcenia zawodowego do 
wymiaru godzin okre\lonego w przepisach w sprawie ramowych planów nauczania dla publicznych szkóB, przewidzianego 
dla ksztaBcenia zawodowego w tym typie szkoBy. 
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3. Jak problem został rozwiązany w innych krajach, w szczególności krajach członkowskich OECD/UE?  

W wi�kszo\ci krajów Unii Europejskiej zakres ksztaBcenia zawodowego (obszary, zawody i specjalno\ci/specjalizacje, 
tre\ci ksztaBcenia) prowadzonego w ramach systemów o\wiaty (także w ramach ksztaBcenia dualnego) jest regulowany 
przepisami (rozporządzeniami) wydawanymi przez ministrów edukacji we wspóBpracy lub w porozumieniu z innymi 

resortami oraz po konsultacjach z partnerami spoBeczno-gospodarczymi.  

4. Podmioty, na które oddziałuje projekt 
Grupa Wielko\ć yródBo danych  OddziaBywanie 

jednostki systemu 

o\wiaty – szkoBy 
prowadzące ksztaBcenie 
zawodowe 

4 762 w tym: 

1) szkoBy 
prowadzące 
ksztaBcenie 
w zawodzie 

opiekun 

medyczny – 

435)  

2) szkoBy 
prowadzące 
ksztaBcenie 
w zawodzie 

animator 

rynku książki 
– 2 

system 

informacji 

o\wiatowej 
wedBug stanu 

na dzień 
30.09.2024 r. 

1) dostosowanie ksztaBcenia w zawodzie opiekun 

medyczny do potrzeb pracodawców zatrudniających 
opiekunów medycznych; 

 

 

 

 

2) dostosowanie ksztaBcenia w zawodzie animator rynku 

książki w szkole policealnej ksztaBcącej w formie 

zaocznej do ramowego planu nauczania dla szkoBy 
policealnej, w tym szkoBy policealnej specjalnej dla 
uczniów w normie intelektualnej: 
niepeBnosprawnych, niedostosowanych spoBecznie 
oraz zagrożonych niedostosowaniem spoBecznym, 
prowadzącej zaj�cia w formie dziennej, stacjonarnej 
i zaocznej, stanowiącego zaBącznik nr 10 do 
rozporządzenia Ministra Edukacji z dnia 20 maja 
2024 r. w sprawie ramowych planów nauczania dla 
publicznych szkóB. Dostosowanie to nie b�dzie miaBo 
wpBywu na zatrudnienie nauczycieli. 

jednostki systemu 

o\wiaty – szkoBy 
i placówki prowadzące 
ksztaBcenie ustawiczne 
w formie 

kwalifikacyjnych 

kursów zawodowych 

i kursów umiej�tno\ci 
zawodowych 

452 1) brak możliwo\ci prowadzenia ksztaBcenia w zawodzie 
opiekun medyczny na kwalifikacyjnym kursie 

zawodowym; 

2) regulacja nie wprowadza zmian w odniesieniu do 

ksztaBcenia na kwalifikacyjnym kursie zawodowym 
i kursie umiej�tno\ci zawodowych w zakresie 
kwalifikacji wyodr�bnionej w zawodzie animator 

rynku książki. 

organy prowadzące 
szkoBy prowadzące 
ksztaBcenie zawodowe 

1 026 1) dostosowanie ksztaBcenia do potrzeb rynku pracy 

w szkoBach prowadzących ksztaBcenie zawodowe 

w zawodzie opiekun medyczny; 

2) dostosowanie ksztaBcenia w zawodzie animator rynku 

książki w szkole policealnej ksztaBcącej w formie 

zaocznej do ramowego planu nauczania, stanowiącego 
zaBącznik nr 10 do rozporządzenia Ministra Edukacji 

z dnia 20 maja 2024 r. w sprawie ramowych planów 
nauczania dla publicznych szkóB. Dostosowanie to nie 

b�dzie miaBo wpBywu na zatrudnienie nauczycieli. 
instytucje rynku pracy, 

o których mowa w art. 6 
ustawy z dnia 20 

kwietnia 2004 r. 

o promocji zatrudnienia 

i instytucjach rynku 

pracy (Dz. U. z 2024 r. 

poz. 475, z pózn. zm.) 
prowadzące dziaBalno\ć 
edukacyjno-szkoleniową 

14 276 rejestr 

instytucji 

szkoleniowych 

publicznych 

sBużb 
zatrudnienia 

wedBug stanu 
bazy na dzień 
30.08.2024 r. 

1) brak możliwo\ci prowadzenia ksztaBcenia na 
kwalifikacyjnym kursie zawodowym w zakresie 

kwalifikacji wyodr�bnionej w zawodzie opiekun 

medyczny; 

2) regulacja nie wprowadza zmian w odniesieniu do 

ksztaBcenia na kwalifikacyjnym kursie zawodowym 
i kursie umiej�tno\ci zawodowych w zakresie 
kwalifikacji wyodr�bnionej w zawodzie animator 

rynku książki. 

5. Informacje na temat zakresu, czasu trwania i podsumowanie wyników konsultacji 



 

 

Projekt rozporządzenia zostanie przekazany do zaopiniowania przez reprezentatywne organizacje związkowe w trybie 
przewidzianym w ustawie z dnia 23 maja 1991 r. o związkach zawodowych (Dz. U. z 2022 r. poz. 854), reprezentatywne 
organizacje pracodawców w trybie przewidzianym w ustawie z dnia 23 maja 1991 r. o organizacjach pracodawców 
(Dz. U. z 2022 r. poz. 97) i partnerów spoBecznych, tj. przez: 

1) Business Centre Club; 

2) Federacj� Przedsi�biorców Polskich; 

3) Forum Związków Zawodowych; 

4) Niezależny Samorządny Związek Zawodowy „Solidarno\ć”; 

5) Konfederacj� Lewiatan; 

6) Ogólnopolskie Porozumienie Związków Zawodowych; 

7) Pracodawców Rzeczypospolitej Polskiej; 
8) Związek Przedsi�biorców i Pracodawców; 

9) Związek RzemiosBa Polskiego; 

10) Federacj� Inicjatyw O\wiatowych; 

11) Izb� Pracodawców Polskich; 

12) Komend� GBówną Ochotniczych Hufców Pracy; 

13) Komisj� Krajową NSZZ „Solidarno\ć 80”; 

14) Konferencj� Rektorów Akademickich SzkóB Polskich; 

15) Konferencj� Rektorów Publicznych SzkóB Zawodowych; 

16) Konferencj� Rektorów Zawodowych SzkóB Polskich; 

17) Konsultanta krajowego w dziedzinie chirurgii ogólnej; 
18) Konsultanta krajowego w dziedzinie diagnostyki laboratoryjnej; 

19) Konsultanta krajowego w dziedzinie fizjoterapii; 

20) Konsultanta krajowego w dziedzinie geriatrii; 

21) Konsultanta krajowego w dziedzinie piel�gniarstwa; 

22) Konsultanta krajowego w dziedzinie piel�gniarstwa anestezjologicznego i intensywnej opieki; 
23) Konsultanta krajowego w dziedzinie piel�gniarstwa chirurgicznego i operacyjnego; 

24) Konsultanta krajowego w dziedzinie piel�gniarstwa ginekologicznego i poBożniczego; 

25) Konsultanta krajowego w dziedzinie piel�gniarstwa opieki dBugoterminowej; 
26) Konsultanta krajowego w dziedzinie rehabilitacji medycznej; 

27) Krajową Izb� Diagnostów Laboratoryjnych; 

28) Krajową Izb� Fizjoterapeutów; 

29) Krajową Sekcj� O\wiaty i Wychowania NSZZ ,,Solidarno\ć”; 

30) Krajowe Forum O\wiaty Niepublicznej; 
31) Naczelną Izb� Aptekarską; 

32) Naczelną Izb� Lekarską; 

33) Naczelną Izb� Piel�gniarek i PoBożnych; 

34) Ogólnopolską Federacj� Organizacji Pozarządowych; 

35) Ogólnopolskie Stowarzyszenie Dyrektorów Centrów KsztaBcenia Ustawicznego; 

36) Ogólnopolskie Stowarzyszenie Kadry Kierowniczej O\wiaty; 

37) Ogólnopolskie Stowarzyszenie Opiekunów Medycznych; 

38) Polską Organizacj� Pracodawców Osób NiepeBnosprawnych; 

39) Polski Związek GBuchych; 

40) Polski Związek Niewidomych; 

41) Polskie Stowarzyszenie na rzecz Osób z NiepeBnosprawno\cią Intelektualną; 

42) Polskie Stowarzyszenie Zarządzania Kadrami; 
43) Pomorskie Stowarzyszenie Opiekunów Medycznych; 

44) Pracodawców Pomorza; 

45) Rad� SzkóB Katolickich; 

46) Sektorową Rad� do Spraw Kompetencji Zdrowie i Opieka SpoBeczna; 

47) Stowarzyszenie Doradców Szkolnych i Zawodowych Rzeczypospolitej Polskiej; 
48) Stowarzyszenie Dyrektorów SzkóB [rednich; 

49) Uni� Metropolii Polskich; 

50) Uni� Miasteczek Polskich; 

51) Wolny Związek Zawodowy „Forum-O\wiata”; 

52) Związek Gmin Wiejskich RP; 

53) Związek Miast Polskich; 

54) Związek Nauczycielstwa Polskiego; 

55) Związek Powiatów Polskich; 

56) Związek Województw RP; 

57) Związek ZakBadów Doskonalenia Zawodowego – Zarząd GBówny.  



 

 

 

Projekt rozporządzenia otrzymają również: 
1) Centralna Komisja Egzaminacyjna; 

2) GBówny Urząd Statystyczny; 
3) Rzecznik MaBych i [rednich Przedsi�biorców; 
4) Rzecznik Praw Dziecka; 

5) Rzecznik Praw Obywatelskich; 

6) Urząd Ochrony Danych Osobowych; 
7) Urząd Ochrony Konkurencji i Konsumentów. 

 

Projekt rozporządzenia zostanie przedstawiony do  zaopiniowania przez Komisj� Wspólną Rządu i Samorządu Terytorialnego 
oraz Rad� Dialogu SpoBecznego. 
 

Projekt rozporządzenia zostanie zamieszczony w Biuletynie Informacji Publicznej Ministerstwa Edukacji Narodowej zgodnie 

z art. 5 ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o dziaBalno\ci lobbingowej w procesie stanowienia prawa (Dz. U. z 2017 r. poz. 248) 

oraz w Biuletynie Informacji Publicznej na stronie podmiotowej Rządowego Centrum Legislacji w serwisie Rządowy Proces 
Legislacyjny zgodnie z § 52 ust. 1 uchwaBy nr 190 Rady Ministrów z dnia 29 pazdziernika 2013 r. – Regulamin pracy Rady 

Ministrów (M.P. z 2024 r. poz. 806). 
 

Podsumowanie wyników konsultacji publicznych i opiniowania zostanie opisane w raporcie z konsultacji publicznych 

i opiniowania. 

6.  Wpływ na sektor finansów publicznych 

(ceny staBe z … r.) Skutki w okresie 10 lat od wej\cia w życie zmian [mln zB] 
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Łącznie (0-10) 

Dochody ogółem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

budżet państwa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

JST 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

pozostaBe jednostki (oddzielnie) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Wydatki ogółem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

budżet państwa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

JST 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

pozostaBe jednostki (oddzielnie) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Saldo ogółem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

budżet państwa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

JST 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

pozostaBe jednostki (oddzielnie) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

yródBa 
finansowania  

Wej\cie w życie rozporządzenia nie spowoduje dodatkowych skutków finansowych dla sektora 
finansów publicznych, w tym budżetu państwa i budżetów jednostek samorządu terytorialnego. 

Dodatkowe 

informacje, w tym 

wskazanie zródeB 
danych i 

przyj�tych do 
obliczeń zaBożeń 

Przygotowanie zmienionej podstawy programowej w zawodzie opiekun medyczny na wniosek 

Ministra Zdrowia oraz zmiany w podstawie programowej ksztaBcenia w zawodzie animator rynku 

książki nie implikują \rodków finansowych. 

7. Wpływ na konkurencyjność gospodarki i przedsiębiorczość, w tym funkcjonowanie przedsiębiorców oraz na 
rodzinę, obywateli i gospodarstwa domowe  

Skutki 

Czas w latach od wej\cia w życie zmian 0 1 2 3 5 10 Łącznie (0-10) 

W uj�ciu 
pieni�żnym 

(w mln zB,  
ceny staBe z  
… r.) 

duże przedsi�biorstwa 0 0 0 0 0 0 0 

sektor mikro-, maBych i 
\rednich przedsi�biorstw 

0 0 0 0 0 0 0 

rodzina, obywatele oraz 

gospodarstwa domowe 

0 0 0 0 0 0 0 

osoby niepeBnosprawne 0 0 0 0 0 0 0 



 

 

oraz osoby starsze 

W uj�ciu 
niepieni�żnym 

duże przedsi�biorstwa − zmniejszenie wydatków przedsi�biorców na zapewnienie odpowiednich 
kwalifikacji pracownikom, 

− zwi�kszenie możliwo\ci pozyskania przez przedsi�biorców pracowników 
o odpowiednich kwalifikacjach.  

sektor mikro-, maBych 
i \rednich przedsi�biorstw 

− zmniejszenie wydatków przedsi�biorców na zapewnienie odpowiednich 
kwalifikacji pracownikom,  

− zwi�kszenie możliwo\ci pozyskania przez przedsi�biorców pracowników 
o odpowiednich kwalifikacjach. 

rodzina, obywatele oraz 

gospodarstwa domowe  

SBuchacze i inne osoby ksztaBcące si� zgodnie ze zmienioną podstawą 

programową ksztaBcenia w zawodzie opiekun medyczny b�dą przygotowani 
do realizacji zadań zawodowych w sposób odpowiadający aktualnym 
potrzebom pracodawców, co zwi�kszy ich szanse na zatrudnienie oraz 

wpBynie na stabilizacj� finansową ich samych oraz ich rodzin. 
osoby niepeBnosprawne 

oraz osoby starsze 

Przygotowanie osób wykonujących zawód opiekun medyczny do 

wszechstronnej opieki nad osobami starszymi i niepeBnosprawnymi.  
Niemierzalne – – 

Dodatkowe informacje, w tym 

wskazanie zródeB danych i 
przyj�tych do obliczeń zaBożeń  

Brak. 

8.  Zmiana obciążeń regulacyjnych (w tym obowiązków informacyjnych) wynikających z projektu 

 nie dotyczy 

Wprowadzane są obciążenia poza bezwzgl�dnie 
wymaganymi przez UE (szczegóBy w odwróconej tabeli 
zgodno\ci). 

 tak 

 nie 

 nie dotyczy 

 zmniejszenie liczby dokumentów  
 zmniejszenie liczby procedur 

 skrócenie czasu na zaBatwienie sprawy 

 inne:  

 zwi�kszenie liczby dokumentów 

 zwi�kszenie liczby procedur 
 wydBużenie czasu na zaBatwienie sprawy 

 inne:  

Wprowadzane obciążenia są przystosowane do ich 
elektronizacji.  

 tak 

 nie 

 nie dotyczy 

Komentarz: Brak. 

9. Wpływ na rynek pracy  
Ocenia si�, że zmiany w podstawie programowej ksztaBcenia w zawodzie opiekun medyczny przyczynią si� do 
dostosowania ksztaBcenia w tym zawodzie do zapotrzebowania rynku pracy i pracodawców. 
10. Wpływ na pozostałe obszary 

  \rodowisko naturalne 

  sytuacja i rozwój regionalny 

  sądy powszechne, 
administracyjne lub wojskowe 

 demografia 

 mienie państwowe 

 inne:  

 informatyzacja 

 zdrowie 

Omówienie wpBywu Brak. 

11.  Planowane wykonanie przepisów aktu prawnego 

Wykonanie przepisów rozporządzenia nastąpi po jego wej\ciu w życie. Proponuje si�, aby rozporządzenie weszBo w życie 
z dniem 1 lutego 2025 r.  

12.  W jaki sposób i kiedy nastąpi ewaluacja efektów projektu oraz jakie mierniki zostaną zastosowane? 

Nie zakBada si� ewaluacji efektów projektu.  
13.  Załączniki (istotne dokumenty zródłowe, badania, analizy itp.)  

Brak.  

 


