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PHU EBEN-HEZER Dariusz Popinski ul. Wasilkowska 12c 04-938 Warszawa NIP: 9521642875

Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej

Prezes Rady Ministrow Rzeczypospolitej Polskiej
Minister Zdrowia

Komisja Zdrowia Sejmu RP

Whniosek o pilng interwencje w sprawie systemowych barier
uniemozliwiajgcych powraot polskich pielegniarek z Wielkiej
Brytanii do pracy w Polsce

Szanowni Panstwo,

Zwracam si¢ z wnioskiem o natychmiastowa interwencje rzadu i parlamentu w
sprawie trwajacej od 2021 roku systemowej blokady uniemozliwiajacej polskim
pielegniarkom posiadajacym aktualny brytyjski PIN/NMC podjecie pracy w Polsce bez
koniecznosci nostryfikacji dyplomu.

Obowigzujace procedury - ksztattowane niezgodnie z intencjg ustawodawcy - stworzyly
bariere administracyjna pozbawiong uzasadnienia merytorycznego, ktoéra:

1. uniemozliwia powrét wysoko wykwalifikowanych polskich pielegniarek do kraju,
2. poglebia kryzys kadrowy w ochronie zdrowia,

3. ogranicza dostepnos¢ swiadczen dla pacjentow,

4. jest niezgodna z praktyka przyjeta w wielu krajach UE po Brexicie,

5. przerzuca decyzyjnos¢ na uczelnie, ktére nie majg jednolitych standardéw ani trybu
odwotlawczego.

Stan ten trwa mimo wielokrotnych zgloszen srodowiska zawodowego oraz pomimo
jasnych kompetencji rzadu do jego rozwigzania poprzez zmiang¢ rozporzadzenia lub
ustanowienie trybu specjalnego uznania kwalifikacji.

Dzialania Naczelnej I1zby Pielegniarek i Poloznych w omawianej sprawie
ograniczyly sie jedynie do przedstawienia najwezszej mozliwej interpretacji przepisow,
bez przygotowania jakiejkolwiek propozycji rozwigzan. Zatagczam do niniejszego pisma
stanowisko NIPiP wraz z analiza wskazujaca na pomini¢cia i bledng wykladnie przepiséw
determinujgcych obowigzki panstwa wobec obywateli powracajacych z wykonywania
zawodu za granicg.
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Jednoczesnie warto podkresli¢, ze absurdu calej sytuacji dopelnia fakt, iz NIPiP
nawiazala wspélprace z Irlandia w zakresie wdrazania roli Advanced Practice Nurse
(APN), powotujac si¢ wtasnie na system brytyjski jako wzorzec legislacyjny i
organizacyjny. Skoro brytyjski model jest uznawany przez NIPiP za kierunek rozwoju
polskiego pielegniarstwa, to trudno znalez¢ jakiekolwiek racjonalne uzasadnienie dla
nieuznawania kwalifikacji polskich pielegniarek, ktére zdobyty doswiadczenie i
kompetencje w tym samym systemie.

Tymczasem w Polsce pielegniarki nadal spotykajg si¢ z zarzutami ,,przekraczania
kompetencji” - nawet w obszarach, ktére w krajach anglosaskich stanowia standard
specjalistycznej praktyki. Paradoks polega na tym, ze to samorzad zawodowy NIPiP przyjat
ramy kompetencyjne w szkoleniach specjalizacyjnych wykraczajace poza ustawowe
kompetencje pielegniarek, dzialajac ultra vires. W tej sprawie ztozone zostato juz pismo do
Ministerstwa Zdrowia o wszczecie postepowania wyjasniajacego, ktorego finatem powinno
by¢ zaskarzenie stosownych uchwal NIPiP do Sadu Najwyzszego. W swietle powyzszego
blokowanie powrotu polskich pielegniarek z brytyjskim doswiadczeniem zawodowym jest
dzialaniem absolutnie nielogicznym i szkodliwym z punktu widzenia interesu publicznego.

W zwiazku z powyzszym wnosze o:
1. Powotlanie przy Ministerstwie Zdrowia Komisji ds. Uznawania Kwalifikacji
Pielegniarek i Potoznych Wyksztalconych za Granicq, dziatajacej jako organ centralny,

niezalezny od uczelni, z jednolitymi standardami.

2. Wprowadzenie trybu uznania kwalifikacji na podstawie doswiadczenia zawodowego dla
pielegniarek z UK z waznym PIN/NMC i minimum 2-5 lat praktyki.

3. Zmiane¢ rozporzadzenia, rozszerzajac katalog kwalifikacji uznawanych automatycznie
o dyplomy UK wraz z wymogiem potwierdzenia rejestru zawodowego (NMC).

4. Wstrzymanie dotychczasowych postepowan nostryfikacyjnych, ktére w praktyce
stanowig bariere administracyjna, a nie procedur¢ merytorycznej oceny kompetencji.

5. Podjecie prac legislacyjnych w trybie pilnym ze wzgledu na zagrozenie dostepnosci
swiadczen i bezpieczenstwa pacjentéw.

Rozwigzanie problemu wymaga jedynie decyzji politycznej - ani Unia Europejska,
ani prawo krajowe nie zabraniaja stworzenia trybu uproszczonego, co potwierdza
praktyka innych panstw.

Prosze o informacje¢ o podjetych dziataniach 1 harmonogramie prac.

Z powazaniem,

Dariusz Popinski
Kierownik OIZPP

W zalaczniku: 1) zal. nr 1 - Analiza krytyczna stanowiska NIPiP w sprawie uznawania
kwalifikacji pielggniarek z UK po Brexicie

2) zal. nr 2 - Propozycja powotania Komisji ds. Kwalifikacji Zagranicznych

str. 2



Ogdlnopolska Inicjatywa Zaawansowanej Praktyki Pielegniarskiej
www.oizpp.pl e-mail: biuro@oizpp.pl

ZAY.ACZNIK Nr 1

Analiza krytyczna stanowiska NIPiP w sprawie uznawania kwalifikacji polskich
pielegniarek z UK po Brexicie

Niniejszy dokument stanowi zalgcznik do wniosku o pilng interwencje w sprawie
systemowych barier uniemozliwiajacych powroét polskich pielegniarek z Wielkiej

Brytanii do pracy w Polsce.

Przedstawiona przez NIPiP interpretacja obowiazku nostryfikacji dyploméw po Brexicie jest
niepelna, nadmiernie restrykcyjna i nie uwzglednia:

1. mozliwosci ustawowego lub rozporzadzeniowego uznania dyploméw UK za réwnowazne,
2. roli do$wiadczenia zawodowego jako podstawy do uznania kwalifikacji,

3. praktyk stosowanych w innych panstwach UE,

4. kompetencji Ministra Zdrowia oraz rzagdu do ustanowienia trybu uproszczonego,

5. koniecznos$ci minimalizowania barier administracyjnych w sytuacji kryzysu kadrowego.

Stanowisko NIPiP przedstawione w piSmie: NIPIP-NRPiP-OIE.060.113.2025 z
27.11.2025

— nie proponuje zadnego rozwigzania,
— zrzuca odpowiedzialnos¢ na uczelnie,
—ignoruje mozliwo$¢ zmian legislacyjnych wynikajacych z przepiséw ministerialnych,

— zawiera bledne zatozenia co do braku wptywu samorzadu na polityke panstwa w obszarze
kwalifikacji.

Whnioski koricowe:

1. Uznawanie kwalifikacji z UK bez nostryfikacji jest prawnie mozliwe, wymaga jedynie
decyzji administracyjnej Ministerstwa Zdrowia.

2. Brak reakcji prowadzi do dalszego odplywu kadr i poglebiania kryzysu kadrowego.

3. Jedynym racjonalnym rozwigzaniem jest tryb centralny - Komisja ds. Uznawania
Kwalifikacji.

4. Obecna praktyka
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ZAY.ACZNIK Nr 2

Propozycja powotania Komisji ds. Kwalifikacji Zagranicznych

1. Cel powotania komisji

Celem utworzenia Komisji ds. Kwalifikacji Zagranicznych (dalej: ,,Komisja”) jest
zapewnienie jednolitego, przejrzystego i centralnego systemu uznawania kwalifikacji
pielegniarek wyksztalconych poza terytorium Unii Europejskiej, w szczegdlnosci w
Wielkiej Brytanii po Brexicie.

Komisja ma za zadanie:

ograniczy¢ uznaniowos$¢ i skrajne rozbiezno$ci migdzy uczelniami prowadzacymi
nostryfikacje,

umozliwi¢ uznawanie kwalifikacji w oparciu o do$wiadczenie zawodowe i aktualna
rejestracje zawodowa,

wprowadzi¢ rozwigzania stosowane w wielu panstwach UE, gdzie dyplomy brytyjskie
po Brexicie sa uznawane w trybie uproszczonym,

stworzyC€ system sprawny, szybki, a jednoczesnie gwarantujacy bezpieczenstwo
pacjentow.

2. Uzasadnienie powotania komisji

2.1. Problemy obecnego systemu

Aktualny proces nostryfikacji dyploméw pielggniarskich w Polsce:

prowadzony jest przez uczelnie wyzsze, ktére nie sa organami kwalifikacyjnymi,
lecz instytucjami dydaktycznymi;

opiera si¢ na poro0wnywaniu planéw studiéw, co po Brexicie nie oddaje rzeczywistych
kompetencji;

jest kosztowny, diugotrwaty 1 nieprzewidywalny;

generuje liczne odmowy, mimo ze aplikujace osoby majg wieloletnie do§wiadczenie
kliniczne i aktualny wpis do rejestru NMC;

skutecznie zniecheca pielegniarki do powrotu do Polski.

2.2. Skutki dla systemu ochrony zdrowia

Brak centralnych utatwien powoduje:

utrate dla systemu Kilku tysiecy polskich pielegniarek, ktére mogtyby natychmiast
podja¢ prace w Polsce,

pogtebienie kryzysu kadrowego, ktdry jest jednym z najpowazniejszych wsrod
zawodéw medycznych,
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« wydluzenie kolejek i obcigzenie personelu krajowego,
« wzrost kosztow funkcjonowania szpitali, ktére sg zmuszone korzysta¢ z pracy w
ramach godzin nadliczbowych lub drogich form outsourcingu.

2.3. Praktyki innych panistw
W wielu panstwach UE wprowadzono rozwigzania pomostowe, obejmujace:

s Uproszczong rejestracje,

« oceng¢ na podstawie doswiadczenia zawodowego,

« poréwnanie efektéw ksztatcenia, a nie programu studiéw,

« decyzje wydawane centralnie przez organy administracji (nie uczelnie).

Polska pozostaje w mniejszosci stosujacej najbardziej restrykcyjny model.

3. Zakres dziatania Komisji
Komisja powotana przy Ministerstwie Zdrowia bedzie odpowiedzialna za:

1. Przyjmowanie i rozpatrywanie wnioskow pielggniarek wyksztatconych poza UE, w
tym w UK.
2. Weryfikacje:
— programu studiow pod katem efektow ksztalcenia,
— doswiadczenia zawodowego (np. co najmniej 2-3 lata praktyki),
— aktualnej rejestracji w NMC lub innym odpowiedniku.
3. Podejmowanie decyzji w trybach:
— uznania automatycznego,
— uznania uproszczonego,
— uzupetnienia wybranych kompetencji klinicznych (np. kurs pomostowy 40-80 h).
4. Prowadzenie rejestru decyzji, ktéry zapewni petng transparentnos¢ i jednolitos¢
orzecznictwa.
5. Wydawanie zalecen dotyczacych aktualizacji standardéow edukacyjnych w Polsce, w
oparciu o analiz¢ kwalifikacji zagranicznych.

4, Sktad Komisji

Rekomendowany sktad:

« przedstawiciel Ministerstwa Zdrowia — przewodniczacy,

« przedstawiciel Naczelnej Izby Pielegniarek i Poloznych (bez prawa weta / blokowania
decyzji),

« ekspert ds. kwalifikacji zawodéw regulowanych,

« ekspert ds. edukacji pielegniarskiej,

« przedstawiciel srodowiska polskich pielggniarek pracujacych za granica,

« przedstawiciel pracodawcéw podmiotéw leczniczych.
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Sktad jest celowo wielostronny, aby komisja reprezentowata zaréwno interes pacjenta, jak i
realia praktyki kliniczne;.

5. Korzysci z powotania Komisji

5.1. Systemowe

« znaczgce zwigkszenie zasobéw kadrowych pielggniarstwa,

« zmniejszenie obciazenia obecnych pracownikow,

- stabilizacja grafiku i poprawa dostepnosci §wiadczen dla pacjentéw,
« ujednolicenie i profesjonalizacja procesu uznawania kwalifikacji.

5.2. Spoteczne i ekonomiczne

« umozliwienie powrotu do Polski pielegniarek, ktére czgsto z powodéw rodzinnych
chcg wrdcig, ale blokuja je procedury,

« zmniejszenie kosztéw zwigzanych z nadgodzinami, agencjami pracy i obsada
krytyczna,

« wykorzystanie kompetencji os6b, w ktére zainwestowato polskie panstwo (edukacja
podstawowa).

5.3. Polityczne

« pokazanie realnego dziatania panstwa w odpowiedzi na kryzys kadrowy,
« wzmocnienie wizerunku Polski jako kraju dbajacego o swoje kadry medyczne,
« rozwigzanie problemu, z ktérym borykaja si¢ setki pielggniarek miesigcznie.

6. Proponowana sciezka wdrozenia

1. Decyzja Ministra Zdrowia o powotaniu Komisji na podstawie obowigzujacych
przepiséw ustawy o zawodach pielegniarki i potozne;.

2. Opracowanie regulaminu dzialania i zasad rozpatrywania wnioskow.

3. Wydanie wytycznych dla izb pielegniarskich i uczelni, zawierajagcych nowy,
jednolity tryb postgpowania.

4. Uruchomienie systemu teleinformatycznego do zgtaszania wnioskéw (platforma
MZ).

5. Monitorowanie skutkéw i publikacja raportu rocznego.
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7. Podsumowanie
Powotanie Komisji ds. Kwalifikacji Zagranicznych jest dziataniem:

« pilnym,

+ uzasadnionym interesem panstwa,

« zgodnym z europejska praktyka,

« kluczowym dla bezpieczenstwa zdrowotnego obywateli.

Centralizacja, ujednolicenie i profesjonalizacja procesu uznawania kwalifikacji

natychmiast przetoza si¢ na zwiekszenie liczby pielegniarek dostepnych dla polskich
pacjentow.

str. 7



