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Ref: ZG/GW/01/06/26
Warszawa, dnia 15 czerwca 2026 r.

Sz. P.

Jolanta Sobieranska-Grenda
Minister Zdrowia

ul. Miodowa 15

00-952 Warszawa

Szanowna Pani Minister,

W odpowiedzi na pismo Podsekretarza Stanu w Ministerstwie Zdrowia Pani Katarzyny
Keckiej z dnia 14 maja 2026 r., znak: RKP.0210.1.2025.EM, dotyczace projektu ustawy o
zawodzie pielegniarki i zawodzie potoznej (UD387), przekazanego do uzgodnien i konsultacji
publicznych, Polskie Towarzystwo Pielegniarskie przedstawia stanowisko oraz uwagi
szczegdtowe do przedtozonego projektu.

1. Przedlozony projekt jest dokumentem opracowanym w strukturach Ministerstwa Zdrowia,
na przestrzeni kilku lat (w okresie 2023-2026), bez partnerskiej i otwartej wspotpracy z
przedstawicielami i liderami srodowiska pielegniarskiego.

2. Zespol powotany Zarzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 30 sierpnia 2023 r. do spraw
opracowania projektu przepiséw regulujacych zawody pielegniarki i potoznej (Dz. Urz. Min.
Zdrow. poz. 75) zakonczyt swoja dzialalno$¢ w dniu 1 sierpnia 2024 r. W pracach tych brat
udziat przedstawiciel Polskiego Towarzystwa Pielggniarskiego oraz inni przedstawiciele
srodowiska pielegniarskiego, jednakze z uwagi na poufno$¢ procesu oraz brak otwartosci na
wprowadzanie proponowanych zmian, prace te nie odbywaty si¢ w atmosferze otwarto$ci
na wprowadzenie kluczowych zmian merytorycznych, lecz koncentrowaly si¢ na
aktualizacji procedur administracyjnych zwigzanych z funkcjonowaniem zawodu.
Ostatecznie przedlozony projekt nie zostat zaakceptowany przez cztonka Zespotu —
przedstawiciela PTP.

3. Od 1 sierpnia 2024 roku Polskie Towarzystwo Pielegniarskie, ani tez wspotpracujace z nami
pielegniarskie towarzystwa specjalistyczne czy osrodki akademickie, nie byly wiaczone w
proces dalszych prac ani konsultacji nad kolejnymi wersjami projektu ustawy. Dlatego tez
uznajemy, ze przedtozony projekt jest dokumentem wypracowanym administracyjnie, a nie

projektem ustawy wypracowanym wspolnie ze srodowiskiem.
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4. Projekt ustawy wprowadza fundamentalne zmiany dotyczace kompetencji zawodowych,
ksztalcenia przeddyplomowego i podyplomowego oraz warunkéw wykonywania zawodow
pielegniarki 1 potoznej. Zakres proponowanych zmian uzasadniat przeprowadzenie
pogtebionych konsultacji z organizacjami naukowymi, samorzadem zawodowym,
uczelniami ksztalcacymi pielegniarki i potozne oraz przedstawicielami praktyki kliniczne;.
W ocenie Polskiego Towarzystwa Pielggniarskiego proces konsultacyjny nie odpowiadatl
randze i1 zakresowi projektowanych zmian.

5. Ponadto Ministerstwo Zdrowia wprowadzito do projektu zapisy, ktdre nie byty przedmiotem
dyskusji na poziomie prac Zespotu, na ktoérego ustalenia powotuje si¢ Ustawodawca w
uzasadnieniu do ustawy. Ponizej wskazujemy najistotniejsze zmiany wprowadzone bez
naszego wspotudziatu, ktore nie byly przedmiotem uzgodnien z uczestnikami prac Zespotu

1 ktore w obecnym brzmieniu nie znajduja naszej akceptacji:

a) wprowadzenia obowigzkowego 12-miesi¢cznego stazu adaptacyjnego dla absolwentow
ksztalcenia na kierunku pielegniarstwo — bez uzasadnienia merytorycznego, przy
przestankach wynikajacych gldwnie z trudnosci kadrowych szpitali, a nie potrzeb
edukacyjnych absolwentéw. Zapis jest tym bardziej niezrozumialy w §wietle rozwoju
centrow symulacji medycznych, a takze dzialan MZ w zakresie skracania stazu
podyplomowego lekarzy. Proponowana zmiana tworzy zagrozenie dla obowigzku

odbywania stazu bez okreslenia warunkéw ptacowo-finansowych,

b) likwidacji Krajowej Rady Akredytacji Szkot Pielegniarek i Poloznych — $rodowiska
pielegniarskie postulowaly potrzeb¢ wzmocnienia nadzoru nad ksztalceniem pielegniarek
poprzez poprawe¢ umocowania i narz¢dzi dla KRASzPiP, a nie jej likwidacje. Wiaczenie
KRASzPiP w struktury PKA jest de facto pozorem dziatan na rzecz poprawy systemu
nadzoru. Ministerstwo Zdrowia nie uporalo si¢ przez ostatnia dekade =z
zagwarantowaniem prawidtowego procesu naboru i ksztatcenia pielegniarek i potoznych
1 postanowilo rozwigza¢ ten problem poprzez likwidacje Rady, a nie jej prawidtowe

umocowanie i wzmocnienie,

c) ograniczenia mozliwosci odbywania szkolenia specjalizacyjnego wylacznie do
absolwentow studiow magisterskich. Jest to kolejne rozwigzanie nieuzasadnione
merytorycznie, wprowadzajace dla wigkszo$ci absolwentow studiow pierwszego stopnia
konieczno$¢ odbywania ksztalcenia magisterskiego, a takze niezgodne ze standardami

mi¢dzynarodowymi w zawodzie pielggniarki,
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d) wprowadzenia definicji pielegniarki APN niezgodnej z propozycjami Srodowiska
pielegniarskiego i1 rekomendacjami pielegniarskich organizacji migdzynarodowych, a
opartej na arbitralnych, administracyjnych kryteriach wydtuzonego stazu i formalnych
kwalifikacji zawodowych.

6. W projekcie ustawy znajduje si¢ szereg zapisow, ktére odzwierciedlaja tradycyjne
postrzeganie zawodu pielegniarki, nie wnoszac fundamentalnych zmian uwzgledniajacych
rozw6] nauki i praktyki w dziedzinie pielegniarstwa, a przede wszystkim potrzeby
zdrowotne wspotczesnych spoteczenstw 1 potrzeby systemoéw opieki zdrowotne;.
Potwierdzeniem powyzszego twierdzenia mogg by¢ m.in.:

a) uzywanie archaicznego j¢zyka opisujacego dzialania pielggniarki poprzez czynnosci,
ktore pielggniarka wykonuje, co jest niezgodne ze statusem zawodu jako autonomicznego

profesjonalisty,

b) wprowadzenie sztucznych, administracyjnych poziomoéw kompetencyjnych dla zawodu,
stanowigcych probg dopasowania praktyki do rozwigzan ptacowych, a nie wynikajacych
z faktycznych kryteriéw kompetencyjnych,

c) wprowadzenie delegacji dla Ministra Zdrowia do opracowywania szczegdtowego
wykazu czynno$ci dla poszczegdlnych pozioméw kompetencyjnych pielegniarek tworzy
ogromne ryzyko statego niedopasowania regulacji do praktyki i potrzeb systemu (zmiany
w zawodzie sg zbyt dynamiczne, aby mozna byto regulowa¢ kazda czynnos¢, procedure,
interwencj¢ czy uprawnienie),

d) zapisy ustawy definiujg zawod pielggniarki zgodnie z filozofig konca ubieglego stulecia:
»samodzielny, ale mocno ograniczony”, a relacj¢ zawodowa pielggniarki z lekarzem jako
tradycyjng relacj¢ podporzadkowania i zaleznosci, co znajduje wyraz w takich zapisach
jak:

— utozsamienie wspoOlpracy w ramach realizacji procesu diagnostycznego do
wykonywania zlecen lekarskich (art. 4 ust. 1 pkt 16),

— brak zapisow wprowadzajacych w sposoéb jednoznaczny mozliwo$¢ konsultacji
pielegniarskich,

— ograniczenie kierowania pacjentow na badania diagnostyczne do wykazu
zawartego w Rozporzadzeniu MZ- co skutkuje staltym ograniczaniem

wykorzystania kompetencji w codziennej praktyce zawodowej,
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— ,,Rozpoznawaniu objawéw wymagajacych skierowania do lekarza...” - zapis

niejasny, niewnoszacy wartosci merytorycznej,

— ,.pielegniarki maja prawo wgladu do dokumentacji medycznej” a dlaczego nie
staty dostgp? Jak realizowaé opieke¢ nad pacjentem geriatrycznym przy
ograniczonym dostepie do historii leczenia pacjenta?

7. Proponowany przez Ustawodawce nowy model ksztalcenia potoznych budzi istotne
watpliwosci, poniewaz wydluza okres uzyskania kwalifikacji zawodowych potoznej
praktycznie do pigciu lat studiow. W zwigzku z tym zasadne wydaje si¢ rozwazenie powrotu
do rozwigzan przewidzianych w pierwotnym projekcie ustawy, zakladajacych
funkcjonowanie dwoch alternatywnych $ciezek ksztalcenia — tradycyjnej oraz nowej,
zaprojektowanej w obecnej wersji projektu.

8. Ustawodawca w projekcie odnidst si¢ bardzo szczegdlowo do wybranych kwestii
administracyjnych, np. procedur zwigzanych z uznawaniem kwalifikacji pielegniarek spoza
UE, natomiast do$¢ marginalnie podszedl do kluczowych i fundamentalnych obszarow
ksztalcenia 1 funkcjonowania zawodu. Przyktadem problematyki, ktora zostata
potraktowana w sposob marginalny, jest:

a) brak wymogu jednolitego egzaminu zawodowego dla absolwentow studiow pierwszego
stopnia, stanowigcego jedno z narz¢dzi zagwarantowania porownywalnych efektow

ksztalcenia i bezpieczenstwa odbiorcow swiadczen, czyli pacjentow,

b) brak zdefiniowania statusu 0s6b odbywajacych specjalizacje w dziedzinie pielegniarstwa.
Bardzo lakoniczne zapisy nie pozwalaja na poznanie zamystu autoréw projektu i nie daja
odpowiedzi na pytanie, w jakiej formule odbywa si¢ szkolenie specjalizacyjne — czy
osoba w trakcie specjalizacji ma status studenta/uczestnika szkolenia, czy tez pracownika

zatrudnionego na podstawie umowy rezydenckiej.

9. Reasumujac, stwierdzamy, ze projekt ustawy nie zostal opracowany we wspdipracy ze
srodowiskiem pielegniarskim, jest niezgodny z obowigzujacymi standardami prawnymi i
rekomendacjami obowigzujacymi w panstwach UE, a takze nie uwzglednia dorobku nauki i
praktyki w zakresie wspolczesnego pielegniarstwa.

10.  Wnioskujemy o poddanie projektu poglebionej analizie oraz przebudowie zapisow
uwzgledniajacych dorobek nauki, potrzeby praktyki pielegniarskiej 1 potrzeby

spoteczenstwa. Wnosimy réwniez o kontynuowanie procesu konsultacji publicznych oraz
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przeprowadzenie dodatkowej oceny skutkéw regulacji, w szczeg6lnosci w obszarze

ksztatcenia i kompetencji zawodowych pielggniarek 1 potoznych.

11. W zalaczeniu przedktadamy zestawienie uwag szczegdtowych, ktore odnosza si¢ do
zaproponowanych w projekcie ustawy zapisow, budzacych nasz gleboki niepokoj i troske o

rozwoj zawodu.

12. Majac na uwadze znaczenie i wage problematyki poruszanej w projekcie ustawy,

Polskie Towarzystwo Pielggniarskie, we wspotpracy z innymi stowarzyszeniami

zawodowymi, bedzie kontynuowaé debate oraz prace nad kluczowymi rozwigzaniami

legislacyjnymi, w szczegdlnosci dotyczacymi pozioméw i zakresow kompetencyjnych

pielegniarek oraz kompleksowego uporzadkowania terminologii odnoszacej si¢ do

zawodow pielggniarki

poloznej. Wypracowane propozycje beda sukcesywnie

przedstawiane Ministerstwu Zdrowia.

Polskie Towarzystwo
Pielegniarskie
Zarzad Gtéwny
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