Uzasadnienie

Projekt rozporzadzenia Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie
kwalifikacji wymaganych od pracownikéw na poszczeg6élnych rodzajach stanowisk pracy w
podmiotach leczniczych niebedacych przedsigbiorcami stanowi wykonanie upowaznienia
zawartego w art. 50 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z

2025 r. poz. 450, z p6Zn. zm.).

Projekt rozporzadzenia wprowadza zmiany w zalaczniku do rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 10 lipca 2023 r. w sprawie kwalifikacji od pracownikow na poszczegdlnych
rodzajach stanowisk pracy w podmiotach leczniczych niebgdacych przedsigbiorcami (Dz. U.
poz. 1515) , Kwalifikacje wymagane od pracownikéw na poszczegdlnych rodzajach stanowisk
pracy w podmiotach leczniczych niebedacych przedsigbiorcami” w zakresie dostosowania
stanowisk pracy do kwalifikacji wymaganych do wykonywania zawodéw medycznych
uregulowanych w ustawie z dnia 17 sierpnia 2023 r. o niektorych zawodach medycznych (Dz.
U. z 2025 r. poz. 1730), tj. asystentka stomatologiczna, elektroradiolog, higienistka
stomatologiczna, instruktor terapii uzaleznien, opiekun medyczny, optometrysta, ortoptystka,
protetyk stuchu, technik farmaceutyczny, technik masazysta, technik ortopeda, technik
sterylizacji medycznej, terapeuta zajeciowy. Dodatkowo przepisy art. 1 ust. 2 ustawy z dnia 17
sierpnia 2023 r. o niektorych zawodach medycznych majg zastosowanie do os6b wykonujacych
czynnosci zawodowe w zakresie planowania diety, prowadzenia konsultacji dietetycznych oraz
udzielania porad edukacyjnych w ramach $wiadczen gwarantowanych. Zatem dostosowano
réwniez stanowiska: dietetyka, starszego dietetyka, mtodszego asystenta dietetyki, asystenta
dietetyki 1 starszego asystenta dietetyki do wyksztalcenia 1 kwalifikacji wihasciwych dla
dietetyka wykonujacego ww. $wiadczenia wskazane w zatgczniku do ustawy o niektérych
zawodach medycznych, analogicznie jak dla pozostatych zawodoéw medycznych regulowanych

WW. ustawa.

Jednoczes$nie z uwagi, iz ww. ustawa wprowadza dwa nowe zawody, tj. profilaktyk oraz
podiatra, do zalgcznika do ww. rozporzadzenia w czesSci 1 ,,Pracownicy dziatalnosci
podstawowej” w projekcie rozporzadzenia wprowadzono nastepujace stanowiska pracy:
podiatra, starszy podiatra, profilaktyk, starszy profilaktyk, mlodszy asystent — profilaktyk,
asystent — profilaktyk oraz starszy asystent — profilaktyk. W zwigzku z tym, Ze zgodnie z ustawa
z dnia 17 sierpnia 2023 r. o niektorych zawodach medycznych wyksztatcenie wymagane do
wykonywania zawodu profilaktyka to ukonczenie studiow I lub II stopnia w zakresie zdrowia

publicznego, nowe stanowiska profilaktyk, starszy profilaktyk, mtodszy asystent — profilaktyk,



asystent — profilaktyk oraz starszy asystent — profilaktyk zastepujg dotychczasowe stanowiska
przeznaczone dla absolwentow studiow w zakresie zdrowia publicznego, tj.: mlodszy asystent

zdrowia publicznego, asystent zdrowia publicznego i starszy asystent zdrowia publicznego.

Ponadto do czg¢sci I ,,Pracownicy dzialalnosci podstawowej” ww. zalacznika projektu
rozporzadzenia dodano stanowiska: fizyk medyczny w zakresie rentgenodiagnostyki i
radiologii zabiegowej, histotechnik, histotechnolog i1 asystent balneologiczny. Stanowisko
»sanitariusz (noszowy), salowa, pomoc laboratoryjna, pomoc apteczna” uzupetniono o
»gipsiarza”, stanowisko ,starszy sanitariusz (noszowy), starsza salowa, starsza pomoc
laboratoryjna, starsza pomoc apteczna” uzupetniono o ,,starszego gipsiarza", a takze stanowisko
,koordynator (pacjenta onkologicznego)" otrzymato brzmienie ,koordynator (pacjenta

onkologicznego lub kardiologicznego)”.

Ustawa z dnia 29 listopada 2000 r. — Prawo atomowe (Dz. U. z 2026 r. poz. 1) uwzglednia
w art. 33h fizyka medycznego w zakresie medycyny nuklearnej, ktéry ujety w aktualnie
obowigzujacym rozporzadzeniu w sprawie kwalifikacji wymaganych od pracownikéw na
poszczegbdlnych rodzajach stanowisk pracy w podmiotach leczniczych niebedacych
przedsigbiorcami, jak rowniez fizyka medycznego w zakresie rentgenodiagnostyki i radiologii
zabiegowej. Zatem w celu uwzglednienia w ww. rozporzadzeniu stanowisk adekwatnych do
potrzeb podmiotéw leczniczych w tym zakresie wprowadzono do zalacznika stanowisko fizyk
medyczny w zakresie rentgenodiagnostyki 1 radiologii zabiegowej z wymogami
kwalifikacyjnymi zgodnymi z tymi okreslonymi w ustawie z dnia 29 listopada 2000 r. — Prawo

atomowe.

W celu uwzglednienia wszystkich stanowisk ujetych w § 4 rozporzadzenia Rady
Ministréw z dnia 2 wrzesnia 1997 r. w sprawie stuzby bezpieczenstwa i higieny pracy (Dz. U.
z 1997 r. poz. 704, z pézn. zm.), do czesci Il ,Pracownicy administracyjni, techniczni i
ekonomiczni” ww. zalacznika do rozporzadzenia dodano stanowisko starszy specjalista do

spraw bezpieczenstwa i higieny pracy.

Dodanie do czesci 1 ,,Pracownicy dzialalno$ci podstawowej” ww. zalacznika do
rozporzadzenia stanowisk histotechnika i histotechnologa stanowi realizacj¢ rekomendacji
zawartej w uchwale nr 61/2025 Krajowej Rady Onkologicznej. Ponadto uwzglednienie w
projekcie rozporzadzenia ww. stanowisk stanowi realizacj¢ postulatu Konsultanta Krajowego
w dziedzinie patomorfologii, ktéry wskazal na niewystarczajaca liczbe wykwalifikowane;j

kadry opracowujgcej materiat w jednostkach patomorfologicznych. Wprowadzenie ww.



stanowisk przyczyni si¢ do poprawy jakosci badan patomorfologicznych, a tym samym

bezpieczenstwa pacjentow.

Wprowadzenie stanowiska asystenta balneologicznego wynika z wniosku Krajowej Izby
Fizjoterapeutow, ktorzy uzasadnili wprowadzenie tego stanowiska potrzeba odcigzenia
fizjoterapeutow w zakresie technicznego przygotowywania stanowisk zabiegowych, jak mycie
i dezynfekcja wanien, czy kabin i1 stanowisk zabiegowych, co nie wymaga fachowych
kwalifikacji. Zgodnie z propozycja Krajowej Izby Fizjoterapeutdow zadania asystenta
balneologicznego obejmuja techniczne przygotowywanie stanowisk zabiegowych z zakresu
balneoterapii i1 hydroterapii, dezynfekcja i1 mycie stanowisk zabiegowych 1 narzedzi
zabiegowych z zakresu balneoterapii, peloidoterapii 1 hydroterapii, pomoc w przygotowywaniu

si¢ pacjenta do zabiegdéw oraz asystowanie podczas trwania zabiegow.

W odniesieniu do uzupelnienia stanowiska ,sanitariusz (noszowy), salowa, pomoc
laboratoryjna, pomoc apteczna” o ,,gipsiarza” oraz stanowiska ,,starszy sanitariusz (noszowy),
starsza salowa, starsza pomoc laboratoryjna, starsza pomoc apteczna” o ,,starszego gipsiarza”
nalezy zauwazy¢, iz stanowisko gipsiarz byto uwzglednione w nieobowigzujacym juz
rozporzadzeniu Ministra Zdrowia Opieki Spotecznej z dnia 14 kwietnia 1992 r. w sprawie
kwalifikacji wymaganych od pracownikow na poszczegdlnych stanowiskach pracy w
publicznych zaktadach opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 162). Potrzeba uwzglednienia

»gipsiarza” w nowelizowanym rozporzadzeniu byta zgtaszana przez podmioty lecznicze.

Zmiana stanowiska ,,koordynator (pacjenta onkologicznego)” na ,.koordynator (pacjenta
onkologicznego lub kardiologicznego)” wynika z wejScia w Zycie ustawy z dnia 4 czerwca
2025 r. o Krajowej Sieci Kardiologicznej (Dz. U. poz. 779), ktora w art. 4 ust. 3 pkt 1 wskazuje,
ze $rodki kardiologiczne drugiego i trzeciego poziomu zabezpieczenia opieki kardiologiczne;j

maja obowigzek wyznaczenia koordynatora opieki kardiologiczne;.

Na wniosek Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych zmieniono wymogi kwalifikacyjne
dla stanowisk: zastepca kierownika do spraw pielegniarstwa podmiotu leczniczego, jednostki
organizacyjnej zaktadu leczniczego, naczelna pielegniarka oraz zastepca kierownika do spraw
potoznictwa podmiotu leczniczego, jednostki organizacyjnej zakladu leczniczego z oddziatem
ginekologiczno-potozniczym, naczelna polozna, przez pozostawienie wylacznie wymogu
posiadania  odpowiednio: tytulu zawodowego magistra pielegniarstwa 1 studiow
podyplomowych w zakresie zarzadzania w ochronie zdrowia oraz tytulu specjalisty
w dziedzinie pielegniarstwa lub w dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia z 7

letnim stazem pracy lub tytutu zawodowego magistra potoznictwa i studiow podyplomowych



w zakresie zarzgdzania w ochronie zdrowia oraz tytutu specjalisty w dziedzinie pielggniarstwa
lub w dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia z 7 letnim stazem pracy. Naczelna
Rada Pielegniarek i Potoznych wskazata, Zze ujednolicenie wymagan kwalifikacyjnych na
powyzszych stanowiskach jest konieczne ze wzgledu na kwestie przeprowadzania konkursu w
podmiocie leczniczym niebedacym przedsigbiorcg, zgodnie z art. 49 ust. 1 ustawy z dnia 15

kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci lecznicze;.

Ponadto, na wniosek Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych, w Ip. 41 1 42 czgsci |
,Pracownicy dziatalno$ci podstawowej” ww. zalgcznika do rozporzadzenia dodano
odpowiednio stanowiska: zastgpca pielggniarki koordynujacej 1 nadzorujacej prace innych
pielggniarek oraz zastgpca poloznej koordynujacej i nadzorujacej prace innych poloznych.
Zgodnie z uzasadnieniem ww. zmiany przedstawionym przez Naczelng Rade Pielggniarek i
Potoznych przyczyni si¢ ona do usprawnienia funkcjonowania podmiotow leczniczych i

przetozy si¢ na zapewnienie odpowiedniej jako$ci opieki zdrowotnej dla $wiadczeniobiorcow.

Zmiana wymogow kwalifikacyjnych dla stanowisk: kierownik centralnej sterylizatorni
oraz zastgpca kierownika centralnej sterylizatorni, stanowi realizacje postulatu Polskiego
Stowarzyszenia Sterylizacji Medycznej. Zmiana ta pozwoli na uzupetnienie brakoéw kadrowych
w podmiotach leczniczych przez umozliwienie zdobycia kwalifikacji do zajmowania tych
stanowisk osobom nieposiadajgcym wyksztalcenia medycznego w wyniku ukonczenia studiow
podyplomowych z zakresu zarzadzania w ochronie zdrowia. Jednoczesnie potrzebe zmiany
powyzszych wymogow kwalifikacyjnych do zajmowania tych stanowisk zgtaszaty osoby, ktore
nie maja mozliwosci zrealizowania obowigzku posiadania tytulu specjalisty w dziedzinach
mikrobiologii,  pielegniarstwa  epidemiologicznego,  pielggniarstwa  operacyjnego,
pielegniarstwa chirurgicznego lub mikrobiologii lekarskiej z uwagi na fakt, Zze nie posiadaja
wyksztatcenia medycznego, a takze tytutu zawodowego magistra lub magistra inzyniera lub
réwnorzednego uzyskanego na kierunku studidéw w zakresie biologii, biotechnologii lub
mikrobiologii, po ukonczeniu ktérych mozna przystgpi¢ do szkolenia specjalizacyjnego w

dziedzinie mikrobiologii.
Przewiduje sig, ze rozporzadzenie wejdzie w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogtoszenia.

Projekt rozporzadzenia nie ma wplywu na dzialalno§¢ mikroprzedsigbiorcow oraz matych

1 Srednich przedsigbiorcoOw.

Projektowane rozporzadzenie nie zawiera przepisow technicznych 1 w zwigzku z tym nie

podlega procedurze notyfikacji w rozumieniu przepisOw rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia



23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i

aktow prawnych (Dz. U. poz. 2039 oraz z 2004 r. poz. 597).
Projekt rozporzadzenia nie jest sprzeczny z prawem Unii Europejskie;.

Projekt rozporzadzenia nie wymaga przedlozenia wtasciwym instytucjom i organom Unii
Europejskiej lub Europejskiemu Bankowi Centralnemu w celu uzyskania opinii, dokonania

konsultacji lub uzgodnienia.

Projekt rozporzadzenia nie zawiera wymogoéw nakladanych na ustugodawcow
podlegajacych notyfikacji, o ktéorej mowa w art. 15 ust. 7 i art. 39 ust. 5 dyrektywy
2006/123/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 12 grudnia 2006 r. dotyczacej uslug na
rynku wewnetrznym (Dz. Urz. UE L 376 z 27.12.2006, str. 36).

Projekt rozporzadzenia nie wywiera wplywu na obszar danych osobowych, z uwagi na to,
ze zakres przetwarzanych danych okresla ustawa. W zwiagzku z tym, nie przeprowadzono oceny
skutkéw ochrony danych osobowych, o ktorej mowa w art. 35 ust. 1 rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob
fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych 1 w sprawie swobodnego
przeplywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogoélne rozporzadzenie o
ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1, z p6zn. zm.).

Jednoczesnie nalezy wskaza¢, ze nie ma mozliwosci podjecia alternatywnych w stosunku

do projektowanego rozporzadzenia srodkow umozliwiajacych osiggnigcie zamierzonego celu.



