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W zwiazku z pismem z dnia 27 listopada 2018 r., znak: UZ-PR.0212.9.2018.KR, przekazujacym do
konsultacji publicznych projekt rozporzqdzenia Ministra Zdrowia zmieniajgcego rozporzgdzenie
w sprawie ogdlnych warunkdw umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej — Krajowa Rada
Fizjoterapeutdw uprzejmie przedstawia, co nastepuje.

Jak wynika z uzasadnienia do projektu celem zmiany jest realizacja zawartego w dniu 24 wrzeénia
2018 r. w Warszawie ,porozumienia pomiedzy Ministrem Zdrowia a Komitetem Protestacyjnym
Ratownikéw Medycznych oraz Sekcjq Krajowq Pogotowia Ratunkowego i Ratownictwa Medycznego
NSZz ,Solidarnosc” dotyczqcym wprowadzenia Sredniego wzrostu miesiecznego wynagrodzenia wraz
ze wszystkimi innymi skfadnikami i pochodnymi w przeliczeniu na etat albo réwnowaznik etatu dla
ratownika medycznego wykonujgcego ten zawdd w zespole ratownictwa medycznego oraz
w lecznictwie  szpitalnym, dyspozytora medycznego i pielegniarki Paristwowego Systemu
Ratownictwa Medycznego wykonujgcej zawdd w  zespole ratownictwa medycznego
u podwykonawcy” w wysokosci 1200 zt w przeliczeniu na etat albo réwnowaznik etatu od dnia 1
stycznia 2019 r. do dnia 31 grudnia 2019 r.

Krajowa Izba Fizjoterapeutéw, nie kwestionujac zasadnosci podwyzek dla grupy zawodowej
ratownikow medycznych, ponownie zwraca uwage na konieczno$¢ podwyzek takze dla grupy
zawodowej fizjoterapeutéw, ktéra to grupa jest zupetnie pomijana przy podejmowaniu decyzji
odnodnie wzrostu wynagrodzen. Do Krajowej Izby Fizjoterapeutow wptywajg informacje
0 wynagrodzeniach oséb wykonujacych ten zawéd w wysokosci ksztattujacej sie na poziomie
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minimalnego wynagrodzenia, czyli w granicach 2100 zt. Jest to kwota zupetnie nieadekwatna do
poziomu wiedzy i wyksztatcenia, stopnia skomplikowania swiadczen zdrowotnych udzielanych przez
fizjoterapeutow, a takze stopnia odpowiedzialnosci, ktéra wigze sie z udzielaniem $wiadczen
zdrowotnych okreslonych w art. 4 ust. 2 ustawy z dnia 25 wrzesnia 2015 r. o zawodzie fizjoterapeuty
(Dz. U. z 2018 r. poz. 505, z pdzn. zm.). Dodaé przy tym nalezy, ze fizjoterapeuta jest samodzielnym
zawodem medycznym, zawodem zaufania publicznego, regulowanym, do ktorego dostep podlega
scisle okreslonym ograniczeniom. Jednoczesnie obecnie fizjoterapeuci s grupa zawodowa sposrod
zawodéw medycznych najmniej zarabiajaca, co jest tym bardziej dziwne, ize w tej grupie
zawodowej ponad 80% stanowig osoby z wyzszym wyksztatceniem, stale podnoszace kwalifikacje
zawodowe. Wiele szkolen i kursow jest akredytowanych przez miedzynarodowe organizacje
zawodowe. Za ksztatcenie podyplomowe fizjoterapeuci ptacg z whasnych srodkéw i czesto kosztem
wykonywanej pracy (na urlopie wypoczynkowym lub bezptatnym). Srednio fizjoterapeuci maja
ukonczone od kilkuset do kilku tysiecy godzin fachowych kurséw i warsztatéw, a system
wynagradzania nie odzwierciedla ich kwalifikacji.

Ksztafttowanie polityki wynagrodzeniowej przez Ministra Zdrowia wobec grupy zawodowej
fizjoterapeutow, a wiasciwie brak tej polityki, budzi w srodowisku olbrzymig frustracje
i niezadowolenie, szczegdlnie gdy zestawi sie to z realizacja podwyzek dla innych grup
zawodowych. Ratownicy medyczni sg juz drugg grupa zawodowg po pielegniarkach, dla ktorej
zabezpieczono srodki z Narodowego Funduszu Zdrowia na wzrost wynagrodzen w drodze aktu
prawnego powszechnie obowigzujacego. Tymczasem swiadczenia z zakresu rehabilitacji leczniczej sg
jednymi z najnizej wycenionych, a niski poziom wynagrodzenia fizjoterapeutdow jest rowniez
pochodng srodkéw przekazywanych do systemu na ten zakres $wiadczen. Taka sytuacja juz prowadzi
do masowych wyjazdoéw fizjoterapeutdw do innych krajéw UE, w szczegdlnosci Niemiec. W niedtugim
czasie nalezy spodziewac sie braku nalezytego zabezpieczenia tych Swiadczen, przy zwiekszajacych
sie jednoczesnie potrzebach. W konsekwencji tak prowadzonej polityki mozemy mie¢ do czynienia
z deficytem w tej grupie zawodowej — podobnym do deficytow kadrowych, z ktérymi obecnie
zmagaja sie lekarze, pielegniarki oraz potozne.

Ponadto pomijanie fizjoterapeutéw w przekazywaniu srodkéw na podwyzki wynagrodzen bedzie
pogtebiato dysproporcje miedzy ta grupa zawodowg, a pozostatymi grupami, ktérym gwarantuje sie
takie podwyzki. Jak wskazano na wstepie, z Uzasadnienia i Oceny Skutkéw Regulacji wynika, ze
przedtozony do konsultacji publicznych projekt rozporzgdzenia realizuje porozumienie zawarte
z ratownikami medycznymi. Zatem proponowane zmiany nie wynikajg z rzetelnej i kompleksowej
analizy stanu rzeczy w zakresie objetym projektowanymi zmianami, czyli wynagrodzern w ochronie
zdrowia. Zdecydowano sie wprowadzi¢ regulacje fragmentaryczne dotyczace tylko tych grup
zawodowych, ktére decydujg sie na ostrzejszg forme protestu, sugerujac, ze jest to jedyna droga do
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tego, by by¢ zauwazonym. Jednoczes$nie nie wskazano w OSR skutkéw spotecznych, ekonomicznych,
wptywu na zdrowie obywateli i na rynek pracy dla catego sektora.

Takie dziatanie budzi szczegdlny sprzeciw wobec wzrostu transferu srodkdw publicznych do systemu
ochrony zdrowia, ktéry powinien obligowaé do prowadzenia w tym zakresie spdjnej i kompleksowej
polityki.
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