














































































































































































































































































































Projekt

ROZPORZĄDZENIE
MINISTRA ZDROWIA1)

z dnia ..................................

w sprawie kwalifikacji wymaganych od pracowników na poszczególnych stanowiskach
pracy w zakładach opieki zdrowotnej

Na podstawie art. 10 ust. 2a ustawy z dnia  30 sierpnia 1991 r. o zakładach opieki
zdrowotnej (Dz. U. Nr 91, poz. 408, z późn. zm. 2)), zarządza się, co następuje:

§#1.%1.%Kwalifikacje wymagane od pracowników na poszczególnych rodzajach stanowisk
pracy w zakładach opieki zdrowotnej określa taryfikator kwalifikacyjny, stanowiący załącznik

do rozporządzenia.

2.%Kierownik  zakładu opieki zdrowotnej może zatrudnić osobę posiadającą niższą, nie
więcej niż o jedną czwartą, liczbę lat pracy od wymaganej do zatrudnienia na określonym

stanowisku, gdy jest to uzasadnione potrzebami pracodawcy.

§#2.%1.%Do pracowników, których kwalifikacje określają odrębne przepisy, stosuje się

rozporządzenie w zakresie nieuregulowanym tymi przepisami.

2.%Kwalifikacje pracowników stacji sanitarno-epidemiologicznych określają odrębne
przepisy.

§#3.%Ilekroć w rozporządzeniu jest mowa o :
1) tytule zawodowym pielęgniarki, położnej należy przez to rozumieć tytuł nadawany

absolwentom  liceów medycznych, szkół policealnych, szkół pomaturalnych oraz

absolwentom studiów zawodowych na kierunku pielęgniarstwo, położnictwo;
2)  wykształceniu wyższym zawodowym, należy przez to rozumieć tytuł zawodowy licencjata

nadawany absolwentom szkół wyższych i wyższych szkół zawodowych;

                                                            
1) Minister Zdrowia kieruje działem administracji rządowej – Zdrowie na podstawie § 1 ust. 2 rozporządzenia

Prezesa Rady Ministrów z dnia 28 czerwca 2002 r. w sprawie szczegółowego zakresu działania Ministra
Zdrowia (Dz. U. Nr 93, poz. 833).

2) Zmiany ustawy zostały ogłoszone w Dz. U. z 1992 r. Nr  63, poz. 315, z 1994 r. Nr 121, poz. 591, z 1995 r.
Nr%138, poz. 682, z 1996 r. Nr 24, poz.110, z 1997 r. Nr 104, poz. 661, Nr 121, poz. 769 i Nr 158, poz. 1041,
z%1998 r. Nr 106, poz. 668, Nr 117, poz. 756 i Nr 162, poz. 1115, z 1999 r. Nr 28, poz. 255 i 256 i Nr 84,
poz.%935 oraz z 2000 r. Nr 3, poz. 28 i Nr 12, poz. 136, Nr 43, poz. 489, Nr 84, poz. 948, Nr 120, poz. 1268,
z%2001 r. Nr 5, poz. 45, Nr 88, poz. 961, Nr 100, poz. 1083, Nr 111, poz. 1193, Nr 113, poz. 1207, Nr 126,
poz.%1382, 1383 i 1384, Nr 128, poz. 1407, z 2002 r. Nr 113, poz. 984 i z 2003 r. Nr 45, poz. 391, Nr 124,
poz.%1151 i 1152 i Nr   poz.)



2
3)  wykształceniu wyższym, należy przez to rozumieć tytuł zawodowy magistra nadawany

absolwentom szkół wyższych;
4) wykształceniu wyższym zawodowym medycznym należy przez to rozumieć tytuł zawodowy

licencjata nadawany absolwentom szkół wyższych i wyższych szkół zawodowych
kierunków medycznych;

5)  wykształceniu wyższym medycznym, należy przez to rozumieć tytuł zawodowy magistra

nadawany  absolwentom szkół wyższych kierunków medycznych;
6)  wykształceniu średnim medycznym, należy przez to rozumieć tytuł zawodowy

nadawany absolwentom publicznych szkół medycznych i niepublicznych szkół
medycznych o uprawnieniach szkół publicznych.

§#4.%1.%Pracownik zatrudniony w zakładzie opieki zdrowotnej przed dniem wejścia w życie
rozporządzenia, nieposiadający wymaganych kwalifikacji, może być zatrudniony na

dotychczasowym stanowisku lub podobnym stanowisku, jeżeli był zatrudniony na tym
stanowisku zgodnie z obowiązującymi dotychczas przepisami.

2. Pracownik, o którym mowa w ust. 1, jest obowiązany dostosować swoje kwalifikacje- do

kwalifikacji określonych w niniejszym rozporządzeniu nie później niż do dnia 31 grudnia
2009 r.

§#5.%Traci moc rozporządzenie Ministra Zdrowia i Opieki Społecznej z dnia 29 marca 1999 r. w
sprawie kwalifikacji wymaganych od pracowników na poszczególnych rodzajach stanowisk

pracy w publicznych zakładach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 30, poz. 300).

§#6.%Rozporządzenie wchodzi w życie po upływie 14 dni od dnia ogłoszenia.

Minister Zdrowia
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U z a s a d n i e n i e

Projekt rozporządzenia opracowany został w wyniku delegacji dla Ministra
Zdrowia zawartej w art. 10 ust. 2a ustawy z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakładach opieki
zdrowotnej /Dz. U. Nr 91, poz. 408 z późn. zm./.

Wyżej  wymieniony  projekt w dniu 25 czerwca 2003 r. przedstawiony został na
posiedzeniu Rady Społeczno – Zawodowej przy Ministrze Zdrowia. W związku z czym

uwzględniono część  uwag zgłoszonych przez związki i samorządy zawodowe oraz inne

organizacje wchodzące w skład Rady Społeczno-Zawodowej, a mianowicie: Naczelną Radę
Pielęgniarek i Położnych, Krajową Izbę Diagnostów Laboratoryjnych,  Sekretariat Ochrony

Zdrowia Komisji Krajowej NSZZ „Solidarność”,  Federację Związków Zawodowych
Pracowników Ochrony Zdrowia, Ogólnopolskie Porozumienie Związków Zawodowych oraz

Unię Metropolii Polskich.

Aktualnie obowiązujące przepisy rozporządzenia Ministra Zdrowia i Opieki
Społecznej z dnia 29 marca 1999 r. w kwalifikacji wymaganych od pracowników na
poszczególnych rodzajach stanowisk pracy w publicznych zakładach opieki zdrowotnej
/Dz. U. Nr 30, poz. 300/  zawierają  załącznik  złożony z 3  tabel określających wymagania
kwalifikacyjne pracowników:
1.  działalności podstawowej
2. administracyjnych, technicznych i ekonomicznych,
3.  gospodarczych i obsługi.

W ochronie zdrowia nie istnieje obecnie pojęcie „działalności podstawowej”, z tego też

względu w projektowanym  rozporządzeniu zrezygnowano z dotychczasowego podziału

taryfikatora kwalifikacyjnego, wprowadzając w zamian podział na:
1. pracowników udzielających świadczeń zdrowotnych,

2. innych pracowników uczestniczących w udzielaniu świadczeń zdrowotnych oraz

3.   pozostałych pracowników zatrudnionych w zakładach opieki zdrowotnej.



4

Z projektu rozporządzeniu wyłączone zostały  niektóre stanowiska kierownicze takie

jak:

1. kierownika zakładu opieki zdrowotnej,

2. kierownika medycznego zakładu opieki zdrowotnej będącego spółką użyteczności
publicznej,

3. kierownika laboratorium diagnostycznego będącego zakładem opieki zdrowotnej

prowadzącym działalność w dziedzinie diagnostyki laboratoryjnej, mikrobiologii lub
toksykologii,

4. zastępcy kierownika zakładu,

5. zastępcy kierownika zakładu do spraw lecznictwa,

6. zastępcy kierownika zakładu do spraw lecznictwa w zakładzie udzielającym wyłącznie

świadczeń z zakresu chorób jamy ustnej i twarzoczaszki,

7. zastępcy kierownika zakładu do spraw pielęgniarstwa /naczelnej pielęgniarki/,

8. kierownika przychodni, ośrodka zdrowia, poradni,

9. kierownika laboratorium diagnostycznego, będącego jednostką organizacyjną zakładu

opieki zdrowotnej prowadzącego działalność w dziedzinie diagnostyki laboratoryjnej,

mikrobiologii lub toksykologii,

10. kierownika pracowni diagnostycznej prowadzącej działalność w dziedzinie medycyny

nuklearnej, radiologii i ultrasonografii oraz innych podobnych metod diagnostyki,

11.  kierownika pracowni patomorfologicznej,

12. kierownika zakładu rehabilitacji leczniczej /ośrodka rehabilitacji/,

13. kierownika zakładu udzielającego świadczeń zdrowotnych w zakresie fizjoterapii lub
rehabilitacji ruchowej,

14. kierownika pracowni protetyki stomatologicznej i ortodoncji,
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15. kierownika zakładu pielęgnacyjno - opiekuńczego lub innego zakładu

świadczącego usługi pielęgnacyjno- opiekuńcze oraz w zakresie promocji zdrowia w
miejscu zamieszkania i pracy podopiecznego,

16. kierownika zakładu udzielającego świadczeń opiekuńczo – leczniczych,

17. kierownika zakładu udzielającego świadczeń zdrowotnych w zakresie pielęgniarstwa lub

położnictwa,

18.  kierownika żłobka,

19. ordynatora oddziału szpitala i jego zastępcy,

20. kierownika zakładu, działu lub pracowni określonych w strukturze organizacyjnej zakładu,

21. przełożonej pielęgniarek /przełożonej położnych/, zastępcy przełożonej pielęgniarek

/zastępcy  przełożonej położnych/,

22. pielęgniarki oddziałowej /położnej oddziałowej/ oraz zastępcy  pielęgniarki oddziałowej
/zastępcy położnej oddziałowej/.

Ww. stanowiska zostaną uwzględnione w opracowywanym projekcie rozporządzenia
Ministra Zdrowia  w sprawie wymagań, jakim powinny odpowiadać osoby na stanowiskach

kierowniczych w zakładach opieki zdrowotnej określonego rodzaju.

 Projekt rozporządzenia ma na celu zarówno uporządkowanie wymagań
kwalifikacyjnych na poszczególnych stanowiskach w zakładach opieki zdrowotnej jak i

dostosowanie wymagań kwalifikacyjnych na tych stanowiskach do zmian wynikających z
obecnie obowiązujących aktów normatywnych. Z tego względu przy opracowywaniu projektu

opierano się  m.in. na przepisach ustawy  z dnia 26 listopada  1998 r. o finansach publicznych

/Dz. U. Nr  155,  poz. 1014 z późn. zm. /, ustawy z dnia 18 lipca 2001 r. o zawodzie
psychologa i samorządzie psychologów /Dz. U. Nr 73, poz. 763/, ustawy z dnia 25 lipca 2001r.

o Państwowym Ratownictwie Medycznym /Dz. U. Nr 154, poz. 1801 z późn. zm./, ustawy z

dnia 27 lipca  o diagnostyce laboratoryjnej /Dz. U. Nr 100, poz. 1083 z późn. zm./,
rozporządzeniu Rady Ministrów z dnia 6 sierpnia 2002 r. w sprawie rodzajów stanowisk

mających istotne znaczenie dla zapewnienia bezpieczeństwa jądrowego i ochrony
radiologicznej, szczegółowych warunków i trybu nadawania uprawnień dla osób, które mogą
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być zatrudnione  na tych stanowiskach, oraz szczegółowych warunków i trybu nadawania

uprawnień inspektora ochrony radiologicznej /Dz. U. z 2002 r. Nr 145, poz. 1217 z późn. zm./.
W stosunku do obecnie obowiązującego rozporządzenia w tabeli zawierającej taryfikator

kwalifikacyjny pracowników udzielających świadczeń zdrowotnych w miejsce
dotychczasowego zapisu określającego jednakowe wymagania kwalifikacyjne na stanowisku

st. asystenta, asystenta, młodszego asystenta /poz. 11, 13 i 18 tabeli I dotychczas

obowiązującego rozporządzenia/  wprowadzono odrębne wymagania kwalifikacyjne na takich
stanowiskach jak: st. asystent lekarz /lekarz stomatolog/,  st. asystent fizjoterapii, st. asystent

pielęgniarstwa, st. asystent położnictwa, st. asystent dietetyki, st. asystent diagnostyki
laboratoryjnej, st. asystent logopedii, st. asystent psychologii klinicznej /poz. 1-9 tabeli I

projektowanego rozporządzenia/. Podobnie określone zostały stanowiska asystenta i młodszego

asystenta /poz. 16-23 oraz poz. 29-36/.

Mając na względzie wymagania kwalifikacyjne na stanowisku głównego księgowego

zawarte w art. 35 ustawy z dnia 26 listopada 1998 r. o finansach publicznych /Dz. U. Nr 155,
poz. 1014, z późn. zm./  w tabeli pozostałych pracowników zatrudnionych w zakładach opieki

zdrowotnej wprowadzono na tym stanowisku możliwość zatrudnienia, w przeciwieństwie do

dotychczas obowiązujących przepisów, również osoby posiadającej średnią, policealną lub
pomaturalną szkołę zawodową o kierunku rachunkowość  oraz co najmniej 6-letni staż pracy w

księgowości.

Ocena skutków regulacji

Skutki finansowe dla budżetu państwa i budżetów jednostek samorządu terytorialnego:
Wejście w życie rozporządzenia nie spowoduje skutków  finansowych dla budżetu państwa.
Wpływ na rynek pracy: Proponowane zmiany nie będą miały wpływu na rynek pracy.

Wpływ na konkurencyjność wewnętrzną i zewnętrzną gospodarki: Wejście w życie

rozporządzenia nie będzie miało wpływu na konkurencyjność wewnętrzną i zewnętrzną gospodarki.

Wpływ na sytuację i rozwój regionalny: Wejście w życie rozporządzenia nie będzie miało wpływu

na sytuację i rozwój regionalny.
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Projekt zostanie skierowany do uzgodnień międzyresortowych, do konsultacji ze

związkami zawodowymi i  samorządami zawodowymi pracowników oraz zrzeszeniami
pracodawców ochrony zdrowia.

8.11/esz
































































































































