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Warszawa, 18 pazdziernika 2017

Pan Konstanty Radziwitt
Minister Zdrowia

ul. Miodowa 15

00-952 Warszawa
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jako reprezentanci zawodéw medycznych wyrazamy zaniepokojenie sytuacja pacjenta
w Polsce. W nattoku rozméw politycznych umyka wielu osobom to, co najwazniejsze dla kazdego, kto
pracuje w stuzbie zdrowia: zdrowie i dobro pacjenta.

Kazdy pacjent zastuguje na wtasciwg ochrone zdrowia, profilaktyke, diagnostyke, leczenie i pielegnacje.
Naszym wspélnym celem jest zapewnienie opieki medycznej na najwyzszym poziomie.

Niestety codzienne problemy, z jakimi sie wszyscy zmagamy, m.in. to wielomiesieczny czas oczekiwania
na wizyte czy leczenie, ograniczona dostepnos¢ do badan laboratoryjnych, niskie wynagrodzenia, zbyt
duze obcigzenie pracg ze wzgledu na niewystarczajacg liczbe personelu medycznego czy nie
prawidfowo lokowane naktady finansowe uniemozliwiaja realizacje tego zadania.

Czujemy sie odpowiedzialni za nasze Srodowisko i jesteSmy przekonani, ze przepracowany lekarz,
pielegniarka, potozna, fizjoterapeuta, diagnosta laboratoryjny nie moze by¢ efektywny. Stawianie nas
przed alternatywa: praca ponad sity lub bardzo niskie wynagrodzenie i narazanie bezpieczeristwa
pacjentdw sg wyrazem braku odpowiedzialnosci za dobro i zdrowie Polakéw.

Czas pracy w stuzbie zdrowia czesto przekracza 12 godzin. To wynik niewystarczajacej ilosci personelu,
ale i naturalna dazno$¢ ludzi do utrzymania finansowego siebie i swoich rodzin. Praca ta w tak duzym
wymiarze czasu pracy, czesto fizyczna, potgczona z duzym obcigzeniem psychicznym
i odpowiedzialno$cig za zdrowie i zycie pacjentow, powoduje przedwczesne starzenie sie i wypalenie
0sob wykonujacych zawody medyczne. Kumulowane latami zmeczenie przenosi sie na jako$¢ pracy.
We wszystkich dziedzinach medycyny to wtasnie kompetencje ludzi i jako$¢ wykonywanych przez nich
czynnos$ci ma najwieksze znaczenie.

Kwestie te bezposrednio znajdujg odzwierciedlenie w strukturze wiekowej oséb pracujgcych
w ochronie zdrowia. Obserwujemy szybki wzrost Sredniej wieku. Mfodzi wyksztatceni pracownicy
medyczni nie widzac przysztodci i rozwoju zawodowego wybiera prace poza granicami kraju lub
w innych zawodach.

Rozwigzaniem nie jest pisanie plandw, ktdrych skutki majg by¢ odczuwalne za dziesig¢ czy pigtnascie
lat. Polska stuzba zdrowia moze ,nie przezy¢” tych dziesieciu lat.
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Nasze srodowisko wzywa do podjecia natychmiastowych dziatari zmierzajgcych do poprawy sytuaciji.
Jestesmy przekonani o tym, ze zmiany organizacyjne i alokacja srodkdw finansowych moze przynies¢
pozytywne efekty.

W naszym kraju nie dziata lub jest prowadzona w bardzo ograniczonym stopniu profilaktyka zdrowotna,
szczegdlnie w odniesieniu do oséb w wieku produkcyjnym i senioréw. A to wiasnie te dziatania pozwola
w sposdb efektywny zaoszczedzi¢ $rodki finansowe nie w perspektywie dziesieciu lat, ale w ciggu
najblizszych dwéch.

Przyktadowo odpowiednia profilaktyka i wczesne wykrywanie choréb uktadu krazenia ogranicza liczbe
zawatdw serca i udaréw moézgu. U osdb starszych mozna ograniczac liczbe upadkéw, konczacych sie
ztamaniami, kosztownymi operacjami i nierzadko powiktaniami, np. zapaleniem ptuc czy kalectwem. To
efekt wieloletnich zaniedbari w zakresie zapobiegania. Wedtug danych Zaktadu Ubezpieczen
Spotecznych liczba zwolnier z powodu choréb uktadu miesniowo-szkieletowego siega 30 miliondw dni.
Odpowiednio zaplanowana profilaktyka pozwoli zaoszczedzi¢ srodki, ktére dzi$ s3 wydatkowane na
leczenie, w tym powiktania, hospitalizacje, rekonwalescencje oraz zasitki zdrowotne i zwolnienia
lekarskie.

Spustoszenie, jakie powoduja choroby takie jak cukrzyca czy powiktania infekcji wirusowych kosztujg
dzi$ miliardy ztotych. Kwoty te przeznaczone na profilaktyke pozwolg zadba¢ o pacjenta w sposéb
odpowiedzialny. Zaoszczedzone kwoty moga by¢ przeznaczone na poprawe sytuacji pacjenta, w tym
urealnienie zarobkéw w stuzbie zdrowia.

Naszym nadrzednym celem jest utrzymanie pacjenta w dobrym zdrowiu i kondycji. Dbanie o dobrg
kondycje systemu jest drogg do realizacji tego celu.

Rozumiemy przyczyny protestu rezydentdw, czyli zbyt niskie i nieefektywnie lokowane $rodki finansowe
w stuzbie zdrowia i jednocze$nie uwazamy, ze najlepsza drogg rozwigzywania konfliktéw jest
merytoryczna dyskusja. Wzywamy do ich podjecia i wypracowania reformy, ktdra skupi sie na relokacji
srodkéw finansowych (wzmocnienie profilaktyki) oraz w perspektywie dtugoterminowej
systematycznym zwigkszaniu naktadéw finansowych.

Elzbieta Puacz prof. Maciej Krawczyk Zofia Matas
Prezes Prezes Prezes
Krajowej Rady Krajowej Rady Fizjoterapeutéw Naczelnej Rady
Diagnostéw Laboratoryjnych Pielegniarek i Potoznych

Do wiadomosci:
- Pani Elzbieta Rafalska, Minister Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej;
- Pan Mateusz Morawiecki, Wicepremier, Minister Rozwoju i Finansow.
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Warszawa, 18 pazdziernika 2017

Komunikat prasowy

Pielegniarki, potozne, diagnosci laboratoryjni oraz fizjoterapeuci:
zmiany w stuzbie zdrowia sg konieczne

W dniu 16 pazdziernika br. odbyto sig spotkanie przedstawicieli zawodéw medycznych, w ktérym udziat
wzigli przedstawiciele Krajowej Izby Fizjoterapeutéw, Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoznych oraz
Krajowej Izby Diagnostéw Laboratoryjnych.

Uczestnicy spotkania wyrazili zrozumienie dla przyczyn protestu rezydentéw, czyli zbyt niskich
i nieefektywnie lokowanych Srodkéw finansowych w stuzbie zdrowia i podkreslili, ze najlepsza droga
rozwigzywania konfliktéw jest merytoryczny dialog. Wezwali do jego podjecia i wypracowania reformy,
ktéra skupi sie na relokacji srodkéw finansowych (wzmocnienie profilaktyki) oraz w perspektywie
dtugoterminowej na systematycznym zwiekszaniu naktadéw finansowych.

Zaniepokojeni sytuacjg w stuzbie zdrowia przedstawiciele zawodéw medycznych wystosowali list do
Ministra Zdrowia, Pana Konstantego Radziwitta, Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej, Pani
Elzbiety Rafalskiej oraz Wicepremiera i Ministra Rozwoju i Finanséw, Pana Mateusza Morawieckiego,
w ktérym zaproponowali rozpoczecie merytorycznych rozméw, ktérych celem jest poprawa sytuacji.

Autorzy listu podkreslili, iz wszystkie strony powinny skupi¢ sie na dobru pacjenta. Kazdy pacjent
zastuguje na wiasciwg ochrone zdrowia, profilaktyke, diagnostyke, leczenie i pielegnacje. Podkreslili,
iz ich wspdlnym celem jest zapewnienie opieki na najwyzszym poziomie. Codzienne problemy, z jakimi
sie zmagajg pracownicy stuzby zdrowia jak réwniez pacjenci, m.in. wielomiesieczny czas oczekiwania
na wizyte czy leczenie, niskie wynagrodzenia, zbyt duze obcigzenie praca ze wzgledu na
niewystarczajgcy liczbe personelu medycznego czy nie prawidtowo lokowane naktady finansowe
uniemozliwiajg realizacje tego zadania.

W poczuciu odpowiedzialnosci za $rodowisko medyczne podkreslili, ze przepracowany lekarz,
pielegniarka, potozna, fizjoterapeuta czy diagnosta laboratoryjny nie moze by¢ efektywny. Stawianie
przed alternatywa: praca ponad sity lub bardzo niskie wynagrodzenie i narazanie pacjentéw sg wyrazem
braku odpowiedzialnosci Rzadu Polskiego i catej klasy politycznej za bezpieczeristwo zdrowotne
pacjentow.

Pracownicy stuzby zdrowia czesto pracujg ponad 12 godzin. To wynik niewystarczajacej ilosci personelu,
ale i naturalna daznos¢ ludzi do utrzymania finansowego siebie i swoich rodzin. Praca.-ta w tak duzym
wymiarze godzin, potaczona z duzym obcigzeniem psychicznym i odpowiedzialnoscig za zdrowie i zycie
pacjentoéw, powoduje przedwczesne starzenie sie i wypalenie 0s6b wykonujgcych zawody medyczne.
Kumulowane latami zmeczenie przenosi sie na jakos$¢ pracy i wypalenie zawodowe. We wszystkich
dziedzinach medycyny to wtasnie kompetencje ludzi i jakos¢ wykonywanych przez nich czynnosci ma
najwieksze znaczenie.
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Kwestie te bezposrednio znajdujg odzwierciedlenie w strukturze wiekowej os6b pracujgcych
w ochronie zdrowia, w ktdrej obserwuje sie szybki wzrost sredniej wieku.

Miode osoby nie widzgc przysztosci i mozliwosci rozwoju zawodowego rezygnuja z podejmowania pracy
W wyuczonym zawodzie. Wielu juz wyksztatconych pracownikéw medycznych wybiera prace poza
granicami kraju lub w innych zawodach.

Rozwigzaniem w ocenie autoréw nie jest pisanie plandw, ktérych skutki maja by¢ odczuwalne za
dziesig¢ czy pietnascie lat. Polska stuzba zdrowia moze ,nie przezy¢” tych dziesieciu lat.

Przedstawiciele Krajowej Izby Fizjoterapeutow, Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoznych, Krajowej Izby
Diagnostow Laboratoryjnych wzywaja do podjecia merytorycznych rozmdéw, majacych na celu
rozwigzanie sytuacji. S3 przekonani o tym, ze zmiana organizacji, w tym relokacja srodkdw finansowych
moze przynies¢ pozytywne efekty.

W naszym kraju nie dziata lub jest bardzo ograniczona profilaktyka i dostepno$¢ do badan
laboratoryjnych oséb w wielu produkcyjnym i senioréw. A to wtasnie te dziatania pozwolg w sposéb
efektywny zaoszczedzi¢ srodki finansowe nie w perspektywie dziesieciu lat, ale juz w ciggu dwdch.

Przyktadowo odpowiednia profilaktyka i wczesne wykrywanie choréb uktadu krazenia ogranicza liczbe
zawatéw serca i udarow moézgu. U osdb starszych mozna ograniczac liczbe upadkoéw, koriczacych sie
ztamaniami, kosztownymi operacjami i nierzadko powiktaniami, np. zapaleniem ptuc czy kalectwem. To
efekt wieloletnich zaniedbar w zakresie zapobiegania. Wg danych Zaktadu Ubezpieczeni Spotecznych
liczba zwolnien z powodu choréb ukfadu miesniowo-szkieletowych siega 30 milionéw dni.
Odpowiednio zaplanowana profilaktyka pozwoli zaoszczedzi¢ srodki, ktére dzi$ sg wydatkowane na
leczenie, w tym powiktania, hospitalizacje, rekonwalescencje oraz zasitki zdrowotne i zwolnienia
lekarskie.

Spustoszenie, jakie powoduja choroby takie, jak cukrzyca czy powiktania infekcji wirusowych kosztujg
dzi$ Polske miliardy ztotych. Kwoty te przeznaczone na profilaktyke pozwolg zadba¢ o pacjenta w
sposob odpowiedzialny. Zaoszczedzone kwoty moga by¢ przeznaczone na poprawe sytuacji pacjenta
oraz urealnienie zarobkdw w stuzbie zdrowia. Konieczne sg zmiany organizacyjne.

Sygnatariusze listu, podkreslili, iz nadrzednym celem ich dziatan jest utrzymanie pacjenta w dobrym
zdrowiu i kondycji. Dbanie o dobrg kondycje systemu jest droga do realizacji tego celu.

Samorzady zadeklarowaty dalszq wole wspétpracy.

Elzbieta Puacz prof. Maciej Krawczyk Zofia Matas
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Krajowej Rady Krajowej Rady Fizjoterapeutow Naczelnej Rady

Diagnostéw Laboratoryjnych Pielegniarek i Potoznych



