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W zwiazku z pismem z dnia 14 wrzesnia 2017 r. (znak: L. Dz. 403/17) dotyczacym

podjetego stanowiska nr 4 /VII/2017 ORPIP w Poznaniu w sprawie nowelizacji ustawy

Zz dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie najnizszego wynagrodzenia zasadniczego

pracownikoéw wykonujacych zawoedy medyczne zatrudnionych w podmiotach leczniczych

(Dz. U. poz. 1473), w zalgczeniu przekazuje stanowisko Ministra Zdrowia skierowane

do Pani Zofii Matas, Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych dotyczace

nowelizacji ustawy z dnia

Do wiadomosci:

8 czerwca 2017 r.
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W odpowiedzi na pismo znak: NIPIP-NRPIP-DS.015.208.2017, z dnia 31.08.2017r.
zawierajgce Stanowisko nr 9 Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych z dnia
22 sierpnia 2017 r. w sprawie nowelizacji ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie
ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego pracownikéw wykonujgcych
zawody medyczne zatrudnionych w podmiotach leczniczych (Dz. U. poz. 1473),

uprzejmie prosze o przyjecie ponizszych informacji.

W zalgezniku do ustawy z dnia 8 czerwca 2017 1. ¢ sposobie ustalania najnizszego
wynagrodzenia zasadniczego pracownikéw wykonujgcych zawody medyczne
zatrudnionych w podmiotach leczniczych (Dz. U. poz. 1473) dalej: ,ustawy z dnia
8 czerwca 2017 r.” okreslone zostaly wspotczynniki pracy stuzace do oblicze_nia kwoty
najnizszego wynagrodzenia zasadniczego dla poszczegélnych grup zawodowych,
Podziat na grupy zawodowe zostat dokonany wedtug kwalifikacji wymaganych przez
pracodawce na konkretnym stanowisku, Zaszeregowanie pracownika wykonujacego
zawod medyczny do jednej z grup zawodowych odbywa sig w oparciu 0 wymagania
okreslone przez pracodawce dla zajmowanego przez pracownika stanowiska,
a nie jedynie w oparciu o faktycznie posiadane przez te osobe kwalifikacje (wykonywany
zawbd, poziom i kierunek wyksztatcenia, posiadanie specjalizacii).
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W przypadku oséb zatrudnionych na stanowisku pielegniarki albo poloznej albo
na stanowisku, na ktérym wymaganei sa kwalifikacje do wykonywania zawodu
pielegniarki albo potoznej, przyporzgdkowanie do poszczegéinych grup zawodowych
powinno sie odbywaé co do zasady w zakresie grup oznaczonych w poz. 7-9 zatacznika
do ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r.

Podkre$lenia wymaga, ze zawarty w ‘ww. zatgczniku podziat na grupy zawodowe
pielegniarek i potoznych byt dyskutowany i uzgadniany ze strong spoteczng w toku prac
Trojstronnego Zespotu ds. Ochrony Zdrowia oraz jego podzespotoéw. Co réwnie istotne,
jednakowy podzial zostal zaproponowany w zatgczniku do obywatelskiego projektu
ustawy w sprawie warunkow zatrudnienia w ochronie zdrowia. Projekt ten, sporzadzony
przez dziewieé organizacji zwigzkowych, nalezacych do Porozumienia Zawodow
Medycznych, reprezentujacych réwniez pielggniarki i potozne, zostat 15 maja br.
wniesiony do Sejmu {(druk nr 1648). Pod projektem zebrano 106 tys. prawidtowo
zlozonych podpisow.

Odndszqc sig do drugiego postulatu NRPIP nalezy wskazaé, ze wprawdzie
zaszeregowanie pracownika wykonujacego zawdd medyczny do jedne] z grup
zawodowych okreslonych w zatgczniku do ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r. odbywa sig
w oparciu o wymagania okreslone przez pracodawce dla zajmowanego przez
pracownika stanowiska, a nie jedynie w oparciu o faktycznie posiadane przez tg osobe
kwalifikacje (wykonywany zawoéd, poziom i kierunek wyksztalcenia, posiadanie
specjalizacji), jednak praktyczne zastosowanie przepiséw ustawy z dnia 8 czerwca
2017r. dokonywane w podmiocie leczniczym na poziomie porozumienia albo
zarzadzenia odbywac sig musi nie tylko | wylacznie w oparciu o przepisy tej ustawy,
. ale wkazdym przypadku réwnoczesnie bra¢ musi pod uwage réwniez inne powszechnie
' oboWiazujqce regulacje.

Podkreélenia bowiem wymaga, ze ustawa z dnia 8 czerwca 2017 r. okreéla jedynie
najnizsze wysokos$ci wynagrodzert zasadniczych (ustawa nie tworzy siatki plac),
jednoczesnie nie wylacza w zadnym miejscu przepiséw ogdlnych Kedeksu pracy.

W przypadku zatem, gdy w danym podmiocie leczniczym zatrudnieni sa pracownicy
na jednakowych stanowiskach, ktérzy wykonujg takie same obowiazki, lecz posiadajg
rozne - choé poréwnywalne - kwalifikacje, wowczas zastosowanie do nich znajdzie
art. 183c Kodeksu pracy, zgodnie z ktérym pracownicy maja prawo do jednakowego
wynagrodzenia za jednakowg prace lub za prace o jednakowej wartosci. Przepisy
omawianej ustawy majg charakter norm ochronnych, tj. gwarantuja, ze pracownicy




wykonujgcy zawod medyczny nie bedg mogli mie¢ ustalonego wynagrodzenia
zasadniczego na poziomie nizszym niz okreélony na podstawie przepisdw ustawy z dnia
8 czerwca 2017 r. Celem ustawy nie jest natomiast ingerowanie w strukture
wynagrodzen poszczegdinych pracowniké'w podmiotdw leczniczych. Na pracodawcach
(podmiotach leczniczych) w dalszym ciggu spoczywa obowigzek ksztattowania
wynagrodzen z uwzglgdnieniem kryteridw okreslonych w art. 78 § 1 Kodeksu pracy.
Wynagrodzenie za pracg powinno zatem odpowiada¢ m.in. rodzajowi wykonywanej
pracy, kwalifikacjom wymaganym przy jej wykonywaniu, a takze uwzgledniaé ilosé
i jako$¢ $wiadczonej pracy.

Odnoszgc sig do postulatu dotyczgcego zmiany art. 3 ust. 3 ustawy z dnia 8 czerwca
2017 r. w taki sposdb, aby érodki finansowe przekazywane na wzrost wynagrodzen
pielegniarek | poloznych na podstawie rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogdlnych warunkéw umédw o udzielanie $wiadczer opieki
zdrowotnej (Dz. U. z 2016 r. poz. 1148) i rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
14 pazdziernika 2015r. zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie ogoélnych warunkow
umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 1628) niezalezne byly
od uregulowan najnizszego wynagrodzenia zasadniczego, 0 ktorym mowa w ustawie
z dnia 8 czerwca 2017 r., nalezy wskazaé, e uwzglednienie w wynagrodzeniu
zasadniczym pielegniarki lub poloznej wzrostu wynagrodzen dokonanych na powyzszej
podstawie w szerszej perspektywie moze okazaé sig rozwigzaniem korzystnym
dla tej grupy pracownikéw medycznych ze wzgledu na jego trwalosé, jak i dodatkowy
skutek w postaci wzrostu dodatkowych skfadnikéw wynagrodzenia, ktorych wysoko$é
jest uzalezniona od wysoko$ci wynagrodzenia zasadniczego (np. dodatsk stazowy,
z tytulu dyzuru medycznego, za prace w nocy, w niedziele i $wieta).
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