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Majac na uwadze pojawiajgce sie watpliwosci co do sposobu kwalifikowania
pracownikow wykonujgcych zawody medyczne w zwigzku z realizacjg ustawy z dnia
8 czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
pracownikow wykonujgcych zawody medyczne zatrudnionych w podmiotach leczniczych
(Dz. U. poz. 1473), dalej: ,ustawa z dnia 8 czerwca 2017 r.", przekazuje w zatgczeniu
do wiadomos$ci i wykorzystania stanowisko Ministerstwa Zdrowia w przedmiotowej
sprawie.

W zatgezniku do ustawy z dnia 8 czerwea 2017 r. okreslone zostaty wspdtczynniki pracy
stuzagce do obliczenia kwoty najnizszego wynagrodzenia zasadniczego dla
poszczegolnych grup zawodowych. Podziat na grupy zawodowe zostal dokonany
wediug kwalifikacji wymaganych przez pracodawce na konkretnym stanowisku.
Zaszeregowanie pracownika wykonujgcego zawéd medyczny do jednej z grup
zawodowych odbywa sig w oparciu o wymagania okreslone przez pracodawce
dla zajmowanego przez pracownika stanowiska, a nie jedynie w oparciu o faktycznie
posiadane przez tg osobe kwalifikacie (wykonywany zawdd, poziom i kierunek
wyksztalcenia, posiadanie specjalizacji).

W przypadku oséb zatrudnionych na stanowisku pielegniarki albo potoznej albo
na stanowisku, na ktérym wymagane sa kwalifikacje do wykonywania zawodu
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pielegniarki albo poloznej przyporzadkowanie do poszczegdlnych grup zawodowych
powinno sie odbywad, co do zasady w zakresie grup oznaczonych w poz. 7-9 zatacznika
do ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r.

Nalezy jednak jednoznacznie wskazac, ze praktyczne zastosowanie przepisow ustawy
dokonywane w podmiocie leczniczym na poziomie porozumienia albo zarzadzenia
odbywac sig musi nie tylko i wylacznie w oparciu o przepisy ustawy z dnia 8 czerwca
2017 r., ale w kazdym przypadku réwnoczeénie nalezy bra¢ pod uwage réwniez inne
powszechnie obowigzujgce regulacie.

Podkreslenia bowiem wymaga, Ze ustawa z dnia 8 czerwca 2017 r. okresla jedynie
najnizsze wysoko$ci wynagrodzen zasadniczych (ustawa nie tworzy siatki plac),
jednoczeénie nie wylgcza w Zadnym miejscu przepisow ogdinych Kodeksu pracy.
W przypadku zatem, gdy w danym podmiocie leczniczym zatrudnieni sg pracownicy
na jednakowych stanowiskach, ktérzy wykonujg takie same obowiazki, lecz posiadajg
rozne - cho¢ pordwnywalne - kwalifikacje, woéwczas zastosowanie do nich znajdzie
art. 183c Kodeksu pracy, zgodnie z ktérym pracownicy majg prawo do jednakowego
wynagrodzenia za jednakowg prace lub za prace o jednakowej wartoéci. Przepisy
omawianej ustawy majg charakter norm ochronnych, tj. gwarantujg, ze pracownicy
wykonujgcy zawod medyczny nie bedg mogli mie¢ ustalonego wynagrodzenia
zasadniczego na poziomie nizszym niz okreslony na podstawie przepiséw ustawy z dnia
8 czerwca 2017r. Celem ustawy nie jest natomiast ingerowanie w strukture wynagrodzen
poszczegolnych pracownikéw podmiotéw leczniczych. Na pracodawcach (podmiotach
leczniczych) w dalszym ciggu spoczywa obowigzek ksztattowania wynagrodzen
z uwzglednieniem kryteriow okreslonych w art. 78 § 1 Kodeksu pracy. Wynagrodzenie
za prace powinno zatem odpowiadac m.in. rodzajowi wykonywanej pracy, kwalifikacjom
wymaganym przy jej wykonywaniu, a takze uwzglednia¢ ilo&¢ i jakosé éwiadczonej
pracy.

Ustawa z dnia 8 czerwca 2017 r. rbwniez nie wylacza w zadnym miejscu i nie pozwala
w trakcie jej wykonywania pomijaé innych niz okreslone w Kodeksie pracy regulacii
powszechnie obowigzujgcego prawa oraz uregulowan wewngtrzzaktadowych.
W zwigzku z tym przypomnienia wymaga, ze szczegdlowe warunki wynagradzania
za prace i przyznawania innych $wiadczen zwigzanych z pracg w danym podmiocie
leczniczym powinny byé ustalane w ukiadzie zbiorowym pracy lub regulaminie
wynagradzania. Uprawnienia zagwarantowane pracownikom w uktadach zbiorowych
pracy i regulaminach wewnetrznych, a dotyczace np. zasad ksztattowania
wynagrodzen zasadniczych i pozostatych sktadnikéw wynagrodzen, w przypadku



gdy sg korzystniejsze dla pracownikéw niz to wynika z przepisow ww. ustawy,
zachowujg swojg moc i powinny by¢é realizowane.

Pracodawca okreslajac w porozumieniu albo zarzgdzeniu poziomy wzrostéow
wynagrodzen poszczegoinych pracownikdw (grup pracownikéw) musi wiec braé pod
uwage faktyczng strukture zatrudnienia na istniejacych w podmiocie leczniczym
stanowiskach pracy oraz wymogi stawiane zatrudnianym na nich pracownikom.
Przykiadowo pracodawca nie moze powolujgc si¢ na ustawe z dnia 8 czerwca 2017 r.
roznicowaé wysokos$ci wynagrodzen pracownikéw zatrudnionych na stanowiskach,
na ktorych wykonywana jest praca jednakowej warto$ci. Dziatalby bowiem wowczas
wbrew art. 183c Kodeksu pracy statuujgcemu zasade rownego traktowania
w zatrudnieniu. Zgodnie z zasada réwnego traktowania w zatrudnieniu pracodawca
powinien ustali¢ jednakowe wynagrodzenie dla oséb, ktére wykonujg jednakowa prace
lub prace o jednakowej wartosci (w rozumieniu art. 183¢ Kodeksu pracy). Zaréwno
przepis art. 183c, jak tez art. 78 Kodeksu pracy, odnosi sig do sposobu ksztattowania
wynagrodzen konkretnych pracownikéw, zatem adresowany jest do pracodawcow
(podmiotéw leczniczych).

Jednoczesnie podmioty lecznicze s3 w szczegolnosci zwigzane przepisami
okreslajacymi:

- kwalifikacie wymagane od pracownikéw zatrudnionych na poszczegoinych
rodzajach stanowisk pracy (rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 lipca 2011r.
w sprawie kwalifikacji wymaganych od pracownikéw na poszczegolnych rodzajach
stanowisk pracy w podmiotach leczniczych niebedacych przedsiebiorcami
(Dz. U. Nr 151, poz. 896), rozporzgdzenie Ministra Zdrowa z dnia 22 marca 2010r.
w sprawie kwalifikacji wymaganych na poszczegdine stanowiska pracy w stacji
sanitarno-epidemiologicznej (Dz. U. poz. 283));

- wymogi wynikajgce z kontraktu z Narodowym Funduszem Zdrowia, a ktore
dotyczg zapewnienia udzielania poszczegélnych swiadczen zdrowotnych przez
osoby posiadajace wskazane w kontrakcie kwalifikacje (tzw. rozporzadzenia
koszykowe i tzw. rozporzadzenie kryterialne);

— uprawnienia  pracownikéw do  wykonywania  okreslonych CZyNNosci
np. rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 28 lutego 2017 r. w sprawie rodzaju
i zakresu $wiadczenn zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniarke albo polozng samodzielnie bez
zlecenia lekarskiego.



W przypadku pielegniarek i potoznych pracodawca braé musi réwniez pod uwage
przepisy ww. rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie rodzaju i zakresu $wiadczen
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych udzielanych przez
pielegniarke albo potozng samodzielnie bez zlecenia lekarskiego, ktére wskazujg,
Ze prawodawca juz na poziomie aktow powszechnie obowigzujgcych pozwala na réwne
traktowanie pielegniarek legitymujacych sie rdéznym poziomem wyksztalcenia
dopuszczajgc je pomimo tego do udzielania tozsamych $wiadczen (a wiec wykonywania
tozsamej pracy). Przyktadowo § 3 rozporzadzenia okresla, Ze pielegniarka jest
uprawniona do Wykonywania samodzielnie bez zlecenia lekarskiego:

1) S$wiadczen zapobiegawczych obejmujacych:

a) psychoedukacje pacjentéw z zaburzeniami psychicznymi i uzaleznieniami
oraz ich rodzin, jezeli ukonczyta kurs specjalistyczny w tym zakresie Ilub kurs
kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa psychiatrycznego, lub posiada tytut
specjalisty w dziedzinie pielgegniarstwa psychiatrycznego, lub posiada tytut
magistra pielegniarstwa,

b) prowadzenie edukacji 0séb chorych na cukrzyce i ich rodzin, jezeli ukoriczyta kurs
specjalistyczny lub kurs kwalifikacyjny lub posiada tytut specjalisty w dziedzicznie
pielegniarstwa, jezeli program kursu lub specjalizacji obejmowaty tresci ksztatcenia

z tego zakresu, lub posiada tytut magistra pielegniarstwa”.

Ponadto nalezy jednoznacznie wskazaé, ze wejcie w zycie ustawy z dnia 8 czerwca
2017 r. nie moze stanowié przyczyny wypowiadania warunkdéw pracy i placy
pracownikom, ktérych wynagrodzenie jest wyZsze niz najnizsze wynagrodzenie
zasadnicze ani podejmowania przez pracodawcéw innych dziatan zmierzajgcych
do obej$cia celu ustawy, jakim jest ustalenie minimalnego poziomu, ponizej ktérego
pracodawca nie bedzie mégt ustalaé wynagrodzenia zasadniczego. Jak wspomniano
wyze| normy zawarte w ustawie z 8 czerwca 2017 r. maja bowiem charakter norm
ochronnych | gwarancyjnych, a co za tym idzie majg zabezpiecza¢ minimalny poziom
wynagrodzen pracownikéw wykonujacych zawody medyczne. Nie mogg byé natomiast
w  Zadnym wypadku powolywane jako przyczyna wypowiedzenia warunkow
wynagrodzenia pracownikow, skutkujgca obnizeniem wynagrodzenia zasadniczego,
albo by¢ wykorzystywane aby takie wynagrodzenie obnizyé. Dziatanie takie bedzie
musiato by¢ traktowane jako naruszajgce norme z art. 8 Kodeksu pracy, a wiec jako
sprzeczne ze spoteczno - gospodarczym przeznaczeniem prawa pracodawcy

do umownego ksztaftowania wysoko$ci wynagrodzen oraz z zasadami wspdlzycia



spofecznego i nie bedzie korzystato z ochrony (bedzie moglo by¢ kwestionowane przed
sgdem pracy).

Podobnie oceniane musiatoby by¢ dziatanie pracodawcy polegajgce na obnizeniu
wynagrodzenia zasadniczego pielegniarki albo pofoznej dokonywane tylko i wylgcznie
w celu jego pdzniejszego podwyzszenia i pokrycia kosztow tej kolejnej podwyzki
$rodkami z OWU.
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