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Warszawa, dn. 22.03.2026
Minister Zdrowia Jolanta Sobieranska-Grenda
do wiadomosci: Kancelaria Prezesa Rady Ministrow

Whniosek o pilng ocene zgodnosci projektowanego podziatu
kompetencyjnego pielegniarek z prawem Unii Europejskiej
(dyrektywa 2005/36/WE, ESCO)

Szanowna Pani Minister,
Szanowny Panie Premierze

w zwigzku z procedowanymi zmianami dotyczacymi wprowadzenia nowego podzialu
kompetencyjnego pielegniarek na poziomy: ,,pielegniarka”, ,,pielegniarka
kwalifikowana” oraz ,,pielegniarka kliniczna’, zwracam si¢ z wnioskiem o pilne
przeprowadzenie formalnej analizy zgodnosci proponowanych rozwiazan z prawem
Unii Europejskiej, w szczegélnosci z dyrektywa 2005/36/WE w sprawie uznawania
kwalifikacji zawodowych oraz standardami klasyfikacyjnymi ESCO.

W szczeg6lnosci wskazuje na istotng niezgodnosé kierunkowa z systemem ESCO
(European Skills, Competences, Qualifications and Occupations), ktéry stanowi referencyjny
model opisu zawodéw i kompetencji w Unii Europejskiej. System ten opiera si¢ na
przypisaniu kompetencji do rzeczywistych umiejetnosci i zakresu wykonywanych czynnosci,
a nie do administracyjnie tworzonych kategorii stanowiskowych.

Proponowany podzial kompetencji pielegniarskich w Polsce prowadzi do
rozdzielenia spojnych Kklinicznie czynnoSci (np. wykonanie, interpretacja i monitorowanie
zapisu EKG), ktére w modelu ESCO stanowia element jednej kompetencji zawodowe;.
Takie rozproszenie kompetencji nie znajduje uzasadnienia ani w praktyce klinicznej, ani w
europejskich standardach klasyfikacyjnych.

Jednocze$nie powyzsze rozwigzania budzg powazne watpliwosci w kontekscie
zgodnosci z dyrektywa 2005/36/WE w sprawie uznawania kwalifikacji zawodowych,
ktéra zaktada spéjnosc i przejrzysto$¢ zakresu kompetencji zawodéw regulowanych w
panstwach cztonkowskich. Wprowadzanie wewng¢trznych, nieuzasadnionych klinicznie
podziatéw kompetencyjnych moze prowadzi¢ do zaburzenia tej spojnosci, a w konsekwencji
utrudnia¢ uznawanie kwalifikacji oraz mobilnos¢ zawodow3.

Dodatkowo nalezy wskaza¢, ze proponowany model:

— nie rozszerza realnych kompetencji pielegniarek,

— nie zwieksza ich autonomii zawodowej,

— wprowadza ryzyko ograniczania dotychczas wykonywanych czynnosci poprzez
administracyjne przypisanie ich do wybranych grup.

W mojej ocenie prowadzi to do odejscia od modelu kompetencyjnego na rzecz

modelu hierarchiczno-administracyjnego, co pozostaje w sprzecznosci z kierunkiem
rozwoju zawodoéw medycznych w Unii Europejskiej.
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Wnosze o:

1. przeprowadzenie analizy zgodnoSci projektowanych rozwiazan z systemem ESCO
oraz dyrektywa 2005/36/WE,

2. ocene ryzyka systemowego wynikajacego z fragmentacji kompetencji klinicznych,

3. wstrzymanie wdrozenia rozwigzan do czasu ich dostosowania do standardéw
europejskich.

Brak reakcji w powyzszym zakresie bedzie skutkowat rozwazeniem skierowania
sprawy do wlasciwych instytucji Unii Europejskiej.

Z powazaniem
Dariusz Popinski

Kierownik
Ogodlnopolskiej Inicjatywy Zaawansowanej Praktyki Pielegniarskiej
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