UCHWALA NR 430/1 KRF
KRAJOWEJ RADY FIZJOTERAPEUTOW
z dnia 19 listopada 2019 r.

w sprawie apelu o dokonanie zmian w ustawie o zawodzie fizjoterapeuty

Na podstawie art. 77 pkt 3 ustawy z dnia 25 wrzesnia 2015 r. o zawodzie fizjoterapeuty
(Dz. U. z 2019 . poz. 952) oraz § 16 pkt 1 uchwaty nr 1/ KRF/2017 z dnia 10 stycznia 2017 r.
w sprawie Regulaminu Krajowej Rady Fizjoterapeutow zmienionej uchwatg nr 81/1 KRF oraz

uchwatg nr 404/1 KRF uchwala sig, co nastepuje:

§ 1. Krajowa Rada Fizjoterapeutow przyjmuje apel o dokonanie zmian w ustawie z dnia

25 wrzesnia 2015 r. o zawodzie fizjoterapeuty, ktory stanowi zatgcznik do uchwaty.
§ 2. Prezes Krajowej Rady Fizjoterapeutow przekaze uchwate Ministrowi Zdrowia oraz do
wiadomos$ci Komisji Zdrowia Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej oraz Komisji Zdrowia Senatu

Rzeczypospolitej Polskiej.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Z up. Prezesa
Krajowej Rady Fizjoterapeutéw

Wiceprezes Krajowej Rady Fizjoterapeutow
Ernest Wisniewski



Zatgcznik do uchwaty Nr 430/1 KRF
Krajowej Rady Fizjoterapeutow
z dnia 19 listopada 2019 r.

APEL

Krajowej Rady Fizjoterapeutéow
0 dokonanie zmian w ustawie o zawodzie fizjoterapeuty

Obowiazujaca od dnia 31 maja 2016 roku, czyli od ponad 4 lat, ustawa z dnia 25 wrze$nia
2015 r. o zawodzie fizjoterapeuty (Dz. U. z 2019 r. poz. 952) ustanowita nowy samodzielny
zawod medyczny — zawdd fizjoterapeuty. Dzi$ nasza grupa zawodowa stanowi trzeci pod

wzgledem wielko$ci zawod medyczny 1 jest nas 65 tysiecy 0sob.

Ustawa, jak pokazuje doswiadczenie przyniosta wiele pozytywnych efektéw: szczegodlnie
poprawila poziom bezpieczenstwa pacjentow, wspomogta lepsze 1 efektywniejsze zaspokajanie
potrzeb w zakresie §wiadczen zdrowotnych w dziedzinie fizjoterapii oraz przyczynita si¢ do
podniesienia poziomu s$wiadczonych ustug. Dziatanie samorzadu przyspieszyto proces

profesjonalizacji zawodu fizjoterapeuty. To nieckwestionowane jej zalety.

Codzienne funkcjonowanie naszego samorzadu oraz praktyka wykonywania zawodu pokazuje
konieczno$¢ wprowadzenia korekt do obowigzujacych przepisOw ustawy. W naszej ocenie
nalezy dokona¢ zmian w systemie ksztalcenia. Dzi$ fizjoterapeuta jest partnerem dla lekarza, a
fizjoterapia jest czeScig leczenia. Pacjenci oczekuja od nas coraz wigkszej specjalizacji i
podnoszenia kompetencji. W praktyce mamy do czynienia z procesem nieformalnego

»specjalizowania” si¢ w konkretnych obszarach, np. ortopedii, neurologii, czy pediatrii.

W celu dalszego podnoszenia poziomu ustug fizjoterapeutycznych oraz zwigzanego z tym
poziomu bezpieczenstwa pacjentow przez profesjonalizacj¢ zawodu i podnoszenie kwalifikacji
przez fizjoterapeutoOw konieczne jest wprowadzenie specjalizacji kierunkowych. Rozwigzania
te sg oczekiwane przez srodowisko fizjoterapeutow.

W dobie starzejacego si¢ spoleczenstwa i oczekiwan pacjentow oraz faktu niedoboru kadr
medycznych, przeniesienie czg$ci kompetencji na specjalistow fizjoterapii i odcigzenie innych
zawodow medycznych jest spdjne z prezentowanym przez decydentéw kierunkiem rozwoju

polityki zdrowotnej w Polsce.



Najwigksze zmiany merytoryczne powinny dotyczy¢é ksztalcenia podyplomowego
fizjoterapeutow, za czym idzie wprowadzenie kompleksowego systemu, obejmujacego
szkolenie specjalizacyjne, kurs kwalifikacyjny, kurs specjalistyczny, kurs doksztalcajacy.
W konsekwencji wprowadzenia specjalizacji kierunkowych w poszczegdlnych dziedzinach

fizjoterapii, nalezaloby wprowadzi¢ réwniez specjalistyczne praktyki fizjoterapeutyczne.

Postulowane zmiany beda miaty pozytywne skutki spoteczne i gospodarcze. Przede wszystkim

zwigkszg bezpieczenstwo pacjentdw 1 korzystnie wplyng na poziom $wiadczen zdrowotnych.

Wzywamy do podjecia inicjatywy ustawodawczej w tym zakresie. Jako samorzad zawodu
zaufania publicznego deklarujemy peing wole wspodlpracy w wypracowaniu merytorycznych

rozwigzan.



