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 Taki stan 
rzeczy jest 

efektem świadomych (od wielu lat) 
działań  rządu, ministerstwa zdrowia i 
NFZ   w zakresie legislacji w obszarze 
ochrony zdrowia (spółki, spółeczki, 
podmioty lecznicze, zasady kontrak-
towania świadczeń) i był argumentem 
uprawdopodobniającym niemożność 
wpływu ministerstwa na żenująco ni-
skie zarobki pielęgniarek i położnych.
Na dowód powyższych faktów przy-
taczam wypowiedzi wiceministrów 
zdrowia.
  Stanowisko ministerstwa zdrowia 
w sprawie wynagrodzeń pielęgniarek 
i położnych, które wyraził podsekre-
tarz w ministerstwie zdrowia w dniu 2 
września 2014 roku.
  „Należy też wskazać, iż podmio-
ty lecznicze prowadzą samodzielną 
gospodarkę finansową, w związku z 
tym Minister zdrowia nie ma wpływu 
na ustalenie wysokości wynagrodzeń 
pracowników tych jednostek. Upraw-
nienia w powyższym zakresie Mini-
ster Zdrowia posiada jedynie w sto-
sunku do jednostek funkcjonujących 
w formie jednostek lub podmiotów 
budżetowych oraz osób, których wy-
nagrodzenia lub ich część finansowa-
na jest z budżetu państwa.” 
 Wiceminister zdrowia w dniu 27 
listopada 2014 roku dodatkowo wy-
jaśnił:
„Wysokość stawek wynagrodzeń pie-
lęgniarek i położnych ustalana jest 
przez pracodawcę, bowiem znaczna 
część pielęgniarek i położnych jest za-
trudniona w podmiotach leczniczych 
niebędących przedsiębiorcą. Zgod-
nie z art. 46 ust. 1 ustawy z dnia 15 
kwietnia 2011 r. o działalności leczni-
czej (Dz. U. 2013 r., poz. 217, z późn. 
zm.), za zarządzanie takim podmio-
tem odpowiada jego kierownik i do 
niego należą m.in. kwestie związane 
z zatrudnianiem, wynagradzaniem 
pracowników (...) Przedstawione 

uwarunkowania mogą, w określonych 
wypadkach, uzasadniać zarówno usta-
lanie wysokości stawek wynagrodzeń 
pielęgniarek i położnych według naj-
niższych zarobków w tabelach, jak i 
decydującą rolę pracodawcy w sys-
temie premiowania i kształtowania 
wzrostu wynagrodzeń.” 
 Ministerstwo zdrowia pozbawiło 
się wpływu na wysokość wynagro-
dzeń pielęgniarek i położnych (co jest 
szczególnie irytujące, zwłaszcza w 
kontekście zarobków lekarzy szpital-
nych oraz systematycznego wzrostu 
stawek lekarzy rodzinnych) do tego 
stopnia, że postanowiło „ręcznie” 
wpłynąć na politykę płacową podmio-
tów leczniczych. 
Efektem tych działań było uchwale-
nie ustawy o wzroście wynagrodzeń 
pielęgniarek i położnych z tytułu tzw. 
nadwykonań. Jednakże wiele pod-
miotów leczniczych pokazało figę 
ministerstwu oraz pielęgniarkom i po-
łożnym, argumentując, że nikt nie ma 
prawa ingerować w ich politykę pła-
cową. Zamierzonego efektu ustawy 
w postaci wzrostu płac pielęgniarek i 
położnych nie osiągnięto! Dla przypo-
mnienia: był to okres „grzebania” w 
systemie ochrony zdrowia przez Ewę 
Kopacz i czas jej wspólnych zdjęć z 
liderkami związku pip na kilka dni 
przed wyborami.
Na dowód przytaczam wypowiedź wi-
ceministra zdrowia.
Wiceminister zdrowia w dniu 20 mar-
ca 2015 roku powiedział:
„W latach 2010 – 2012 obowiązywał 
mechanizm wzrostu wynagrodzeń 
pielęgniarek i położnych z tytułu tzw. 
nadwykonań. Zgodnie z art. 2 obo-
wiązującej wówczas ustawy z dnia 22 
października 2010 r. o zmianie ustawy 
o zakładach opieki zdrowotnej (Dz.U. 
Nr 230, poz. 1507) w przypadku wzro-
stu kwoty zobowiązania NFZ, o której 
mowa w art. 136 pkt 5 ustawy z dnia 
27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach 

opieki zdrowotnej finansowanych ze 
środków publicznych (Dz.U. z 2008 
r. Nr 164, poz. 1027, z późn.zm.) wo-
bec samodzielnego publicznego za-
kładu opieki zdrowotnej, w stosunku 
do kwoty wynikającej z poprzedniej 
umowy o udzielanie świadczeń opieki 
zdrowotnej dotyczącej tego samego 
rodzaju lub zakresu świadczeń opieki 
zdrowotnej kierownik sp. zoz był obo-
wiązany do przeznaczenia nie mniej 
niż 40 % kwoty, o którą wzrosło zo-
bowiązanie, na wzrost wynagrodzeń 
osób zatrudnionych w tym zakładzie, 
przy czym ¾ tych środków kierownik 
sp. zoz przeznaczał na wzrost wyna-
grodzeń osób wykonujących zawód 
pielęgniarki albo położnej w tym za-
kładzie.
Niestety, realizacja powyższego prze-
pisu nie spełniła oczekiwań środowi-
ska pielęgniarek, bowiem prowadziła 
do jednorazowej wypłaty zwiększone-
go wynagrodzenia lub nagrody.”
 Od paru miesięcy minister Arłu-
kowicz, a obecnie minister Zembala 
(ZembalaniejestesBOGIEM) przeko-
nują, o dziwo!, że chcą mieć wpływ na 
wynagrodzenia pielęgniarek i położ-
nych oraz zapowiadają wzrost płac. 
Prawda jest taka, że mają tylko jakieś 
pieniądze na ten cel.
Natomiast nadal nie mają wpływu na 
politykę płacową podmiotów leczni-
czych.
Pewne jest tylko jedno - zapowiedzia-
no wzrost płac: patrząc na fachowość, 
patrząc na doświadczenie i patrząc na 
umiejętności; a patrzeć będą dyrekto-
rzy i liderzy środowiska pielęgniar-
skiego i położniczego - jak powiedział 
minister zdrowia.
Można w sumie jakieś castingi zorga-
nizować!
Dlaczego takich historii nie było w 
przypadku podwyżek płac dla lekarzy 
szpitalnych i rodzinnych?
 

Mariusz Mielcarek

O „wspar-
ciu finansowym” mówiła Andżelika 
Możdżanowska, sekretarz stanu w 
Kancelarii Premiera, na konferencji 
prasowej w Ostrzeszowie. Czyli nie 
mówi się już o „podwyżkach”, tyl-
ko o „wsparciu finansowym”. Takie 
postawienie sprawy uwłacza - moim 
zdaniem - godności zawodowej pie-
lęgniarek i położnych. Czy państwo 
polskie nie jest w stanie w sposób sys-
temowy wprowadzić dla naszej gru-
py zawodowej odpowiednich płac? 
W jakiej wysokości planuje się owo 
„wsparcie”? „Nie niższe niż 300 zł 

brutto” - według zapewnień Andże-
liki Możdżanowskiej, która dodaje, 
że „może być wyższe, w zależności 
m.in. od stażu pracy i wykształce-
nia”. Krótko mówiąc - tyle, ile płaci 
się lekarzowi za 3-5 godzin pracy na 
dyżurze szpitalnym. Brawo! Mini-
sterstwo zdrowia jeszcze w lipcu br. 
zamierza podpisać ze związkiem pip 
porozumienie płacowe, a pieniądze w 
ramach „wsparcia” na kontach pielę-
gniarek i położnych mają pojawić się 
już we wrześniu. Należy stanowczo 
podkreślić, że obecna sytuacja przy-
pomina zabawę władz ze związkiem 

pip w „kotka i myszkę”. Władze nie 
dają konkretnych propozycji, tylko 
wciągają związek pip w cykl spotkań, 
które nie przynoszą żadnego rezultatu. 
Cały czas jesteśmy w sprawie podwy-
żek w punkcie wyjścia, czyli mniej 
więcej w roku 2010, kiedy to po raz 
ostatni rząd wprowadził ustawowe 
regulacje w zakresie podwyżek płac 
pielęgniarek. Niestety, te regulacje nie 
przyniosły oczekiwanego przez pielę-
gniarki i położne wzrostu płac. Dla-
czego? Szczegółową analizę przedsta-
wiłem w artykule poniżej. 
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Minister zdrowia nie ma obecnie wpływu na politykę podmiotów leczniczych w zakresie 
wynagrodzeń pielęgniarek i położnych.

Znamienny jest fakt, że przedstawiciele władz jeszcze w lutym tego roku mówili o podwyż-
kach płac pielęgniarek i położnych. Teraz, w lipcu, mówią o ... „wsparciu finansowym”.

MZ wpadło we własne sidła! 

Podwyżki zmieniają się we „wsparcie finansowe”! 

Obiecanki cacanki

Płace pielęgniarek i położnychO G Ł O S Z E N I E

Pomysły ministra zdrowia

Może jeszcze castingi?
NA TO ZGODY BYĆ NIE MOŻE!!! Minister Zem-
bala ogłasza ogólnopolską ocenę każdej pielęgniarki 
pod względem: fachowości, doświadczenia oraz umie-
jętności!

 Minister zdrowia powiedział: „Od 
miesiąca września będzie wprowa-
dzone podwyższenie płac dla pielę-
gniarek i położnych w całym kraju. 
Środki które zostały starannie wygo-
spodarowane w wyniku działań mini-
stra zdrowia i Narodowego Funduszu 
Zdrowia, przy całej szczupłości środ-
ków ze względu na rozwijające się 
potrzeby, będą przeznaczone na to aby 
dyrektorzy tych jednostek wspólnie z 

liderami środowiska pielęgniarskiego 
i położniczego, przekazali w kwocie, 
którą sami liderzy i dyrektor szpitala 
oceni, patrząc na fachowość, patrząc 
na doświadczenie i patrząc na umie-
jętności.”
Dlaczego taką oceną nie kierowano 
się przy wzroście płac lekarzy?
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