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Pani

Mariola Lodzinska

Prezes

Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
w Warszawie

Dotyczy: opinii do projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia zmieniajagcego rozporzadzenie
w sprawie sposobu podziatu §rodkow finansowych dla uczelni medycznych nadzorowanych przez
ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

Szanowna Pani Prezes,

W odpowiedzi na pismo z dnia 17 pazdziernika 2025 r. (znak: NIPiP-NRPiP-
DM.0023.133.2025.MK), Okregowa Rada Pielegniarek i Potoznych w Stupsku przekazuje swoje
stanowisko w sprawie zatagczonego projektu rozporzadzenia.

Przeanalizowali$my projektowane zmiany i co do zasady oceniamy kierunek reformy
pozytywnie, szczegdlnie w konteks$cie dowartosciowania ksztatcenia na kierunkach kluczowych
dla systemu ochrony zdrowia.

Najwazniejsza 1 fundamentalng zmiang, ktora przyjmujemy z wielkim uznaniem, jest
wprowadzenie nowego ,,skladnika klinicznego” . Dotychczasowy algorytm catkowicie pomijat
specyfike i wysoka kosztochtonno$¢ praktycznego ksztatcenia kadr medycznych. Wlaczenie
do tego sktadnika studiow I stopnia na kierunkach pielegniarstwo oraz poloznictwo, z wysoka
waga 0,7, jest pierwszym realnym krokiem w kierunku zapewnienia stabilnego 1 adekwatnego
finansowania tych zawodow. Dostrzegamy w tym realizacje polityki zdrowotnej panstwa
1 strategiczne wsparcie dla uczelni, ktére biorg na siebie ci¢zar ksztalcenia niezbednej kadry.

Jednoczesnie, nasza analiza wskazuje na dwa powazne problemy systemowe, ktére moga
znaczgco oslabi¢ pozytywny wydzwick tej reformy.

1. Zbyt wysoka ,,stala przeniesienia” (C) i jej konsekwencje.
Projekt zaklada podniesienie wartosci ,stalej przeniesienia” z obecnego poziomu
0,40 do az 0,70. Rozumiemy, Ze ma to na celu zapewnienie uczelniom stabilno$ci finansowe;.
Jednak w naszej ocenie tak wysoki wskaznik "cementuje" dotychczasowy podziat sSrodkow.
Oznacza to, ze uczelnie, ktore historycznie otrzymywaly nizsze finansowanie, beda miaty ogromna
trudno$¢ w realnej poprawie swojej sytuacji budzetowej, nawet jesli wzorowo wypetnig nowe,
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projakosciowe kryteria (jak sktadnik kliniczny). W praktyce 70% subwencji bedzie nadal zalezne
od "starej" bazy, a jedynie 30% od realnych dziatan. Taka konstrukcja hamuje konkurencyjnosé
1 ogranicza realny wpltyw reformy na rozwoj uczelni, ktore np. dopiero intensywnie rozwijaja
kierunki pielegniarskie.

2. Wykluczenie uczelni nienadzorowanych przez Ministra Zdrowia.

Najpowazniejszym mankamentem jest fakt, ze projektowane (i obecne) rozporzadzenie
dotyczy wylacznie uczelni medycznych nadzorowanych przez Ministra Zdrowia.

Oznacza to, ze cala, liczna grupa studentow pielggniarstwa i potoznictwa, ktora ksztatci si¢
na wydziatach nauk o zdrowiu uniwersytetow klasycznych, w akademiach nauk stosowanych
(dawnych PWSZ) i innych uczelniach publicznych podlegtych Ministrowi Nauki, nie zostanie
objeta wsparciem wynikajacym ze ,,skladnika klinicznego”.

Tworzy to niedopuszczalng i niezrozumiata dysproporcje. Studenci realizujacy ten sam
standard ksztatcenia, odbywajacy te same, kosztochtonne zajecia kliniczne, zostang podzieleni
na dwie kategorie — tych, ktorych ksztatcenie jest realnie finansowane (na uczelniach MZ)
i tych, na ktorych uczelnie nie dostang adekwatnych s$rodkéow (na uczelniach MNiSW).
W naszej opinii jest to fundamentalnie niesprawiedliwe i stoi w sprzecznosci z ideg zapewnienia
réwnej jakosci ksztatcenia w zawodach zaufania publicznego.

Pozostale zmiany

Pozytywnie oceniamy rezygnacj¢ ze sktadnika umig¢dzynarodowienia (ktdry premiowat
gléwnie platne studia anglojezyczne) oraz sktadnika badawczo-rozwojowego (ktory byt
parametrem statycznym). Zmiany w skladniku studenckim (SSR), wprowadzajace widetki
5,0-7,5, oraz sankcje za przenoszenie studentow ze studidéw niestacjonarnych, uznajemy
za dziatania racjonalizujace polityke kadrowa i budzetowa uczelni.

Podsumowanie
Popieramy kierunek zmian, a w szczegdlnosci wprowadzenie sktadnika klinicznego.
Jednoczes$nie, jako samorzad zawodowy, wnioskujemy, aby Naczelna Rada Pielegniarek
i Poloznych podjela pilna interwencje u Ministra Zdrowia oraz Ministra Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego w celu:
1. Ponownego przeanalizowania wysokosci ,,statej przeniesienia” (C), aby nie blokowala ona
rozwoju mniejszych osrodkow akademickich.
2. Przede wszystkim — wypracowania mechanizmu, ktéry obejmie finansowaniem kosztow
ksztalcenia klinicznego (analogicznym do ,,skladnika klinicznego”) wszystkie uczelnie
publiczne w Polsce ksztalcace pielegniarki i potozne, niezaleznie od organu nadzorujacego.
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