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Stanowisko podjete przez PNRL w dniu 18 kwietnia
2021 r.

18 kwietnia 2021 r. Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej podjeto

STANOWISKO Nr 50/21/P-VIil

PREZYDIUM NACZELNE) RADY LEKARSKIE)
z dnia 18 kwietnia 2021 r.
w sprawie projektu ustawy o zmianie ustawy - Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce
oraz ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty

Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej, po zapoznaniu sie z projektem ustawy o zmianie ustawy -
Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce oraz ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty,
przekazanym przy piSmie Pana Stawomira Gadomskiego - Podsekretarza Stanu w Ministerstwie
Zdrowia z dnia 17 marca 2021 r., znak: RKLU.0210.2.2020.TG, zgtasza nastepujace uwagi do tego
projektu.
Samorzad lekarski z aprobatg przyjmuje kazda inicjatywe, ktérej celem jest zmniejszenie
niedoboru kadr medycznych, a w szczegdlnosci lekarzy specjalistdw oraz ograniczenie emigracji
lekarzy. Jednakze w ocenie $rodowiska lekarskiego projektowana ustawa w proponowanym
brzmieniu wzbudza wiele watpliwosci i wymaga dopracowania.
Projekt przewiduje, ze o kredyt bedzie sie mdégt ubiega¢ student odbywajgcy studia na kierunku
lekarskim w jezyku polskim na warunkach odptatnosci. Zakres uprawnionych do uzyskania kredytu
na studia medyczne powinien obejmowad réwniez osoby studiujagce na kierunku lekarsko-
dentystycznym. Konsekwentnie wéwczas nalezy dostosowad warunki umorzenia kredytu, o ktérych
mowa w projektowanym art.103d do rzeczywistych istniejgcych uwarunkowah zwigzanych ze
specyfikg rynku stomatologicznego w Polsce. Warunki te moga sie dos¢ istotnie rézni¢ od tych,
ktére stawiane beda absolwentom kierunku lekarskiego.
Chociaz projektodawcy wskazujg, ze wprowadzone rozwigzania majg uczyni¢ kredyt na studia
medyczne maksymalnie atrakcyjnym, to w projekcie takich gwarancji brakuje. W ustawie, a nie w
akcie wykonawczym, powinny by¢ okreslone zasady umorzenia kredytu na wniosek kredytobiorcy,
w zaleznosci od okresu wykonywania przez niego zawodu po ukohczeniu studidw oraz liczby
semestréow sfinansowanych z kredytu na studia medyczne. Czynnikiem, ktéry moze negatywnie
wptywad na sytuacje osoby zaciggajacej kredyt na studia medyczne, a w konsekwencji na
zainteresowanie studentéw projektowanym wsparciem, sg warunki, ktére kredytobiorca musi
spetni¢ aby uzyskac¢ catkowite umorzenie kredytu, a ktérych mozliwos¢ realizacji nie jest
uzalezniona wytacznie od jego woli. W sytuacji limitbw miejsc na specjalizacje i naboru na
szkolenie specjalizacyjne w postepowaniu konkursowym, student zaciggajgc kredyt nie bedzie miat
pewnosci, ze jest w stanie spetni¢ warunki, ktére w przysziosci pozwola na uzyskanie umorzenia
zaciggnietego zobowigzania. Ponadto aby kredyt ten byt atrakcyjny dla mtodych lekarzy oraz
kierujgc sie prorodzinng politykga panstwa do okresu wykonywania zawodu lekarza
umozliwiajacego uzyskanie umorzenia kredytu nalezy zaliczy¢ takze okresy korzystania przez
kredytobiorce ze swiadczeh wynikajgcych z rodzicielstwa i sprawowania opieki nad dzieckiem,
takich jak urlopy macierzynskie, rodzicielskie, czy wychowawcze.
Wadliwie zostat réwniez skonstruowany przepis art. 103d ust. 1 pkt 1 ustawy okreslajacy jedng z
przestanek warunkujgcych umorzenie kredytu, co moze powodowacd rozbieznosci interpretacyjne.



Stanowi on, ze kredyt umarza sie, jezeli kredytobiorca po ukohczeniu studidéw bedzie wykonywat
zawdd lekarza, w ramach praktyki zawodowej lub w podmiocie wykonujacym dziatalnos¢ leczniczg,
ktéry udziela Swiadczeh opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (na terytorium
RP, w okreslonym wymiarze i przez wskazany okres). Wykfadnia gramatyczna tego przepisu
prowadzi do wniosku, ze wymdg udzielania Swiadczeh opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych odnosi sie wytacznie do podmiotu wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg i nie
dotyczy praktyki zawodowej. Watpliwosci co do intencji ustawodawcy dodatkowo poteguje
uzasadnienie, w ktérym np. na str. 14 i 19 wskazuje sie na obowigzek odpracowania w publicznej
stuzbie zdrowia oraz OSR do projektu, w ktérym jest mowa o obowigzku odpracowania wytgcznie w
podmiotach wykonujgcych dziatalnos$¢ lecznicza, ktére udzielajg Swiadczen opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych.

Warto tez zwrdci¢ uwage, ze maksymalna wysokos¢ kredytu na studia medyczne za caty okres ma
by¢ okreslana corocznie przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia w oparciu o koszty
ksztatcenia planowane na poszczegdlnych uczelniach. Projekt nie uwzglednia, ze ustalona na
poczatku kredytowania kwota za jeden rok ksztatcenia moze ulec zmianie. Istniejg tez obawy, ze
wskazywane przez uczelnie koszty ksztatcenia mogag by¢ zawyzane, co wptynie na wysokos$¢
zacigganych przez studentéw kredytéw, a takze czy liczba miejsc na studiach odptatnych nie
bedzie zwiekszana kosztem liczby miejsc na studiach bezptatnych.

Istnieja réwniez obawy, czy skutkiem wejscia w Zzycie ustawy i koniecznosci zapewnienia w
budzecie srodkéw na finansowanie Funduszu Kredytowania Studiéw Medycznych nie bedzie w
kolejnych latach zmniejszenie limitéw przyje¢ na studia lekarskie finansowane ze S$rodkéw
publicznych.

W ocenie samorzgdu lekarskiego powstajg tez uzasadnione watpliwosci, czy instytucja kredytu na
odptatne studia na kierunku lekarskim moze istotnie zrealizowa¢ wskazane w uzasadnieniu
projektu ustawy cele tej regulacji, w szczegdlnosci ograniczy¢ zjawisko emigracji lekarzy. Wydaje
sie, ze liczba zainteresowanych skorzystaniem z tej formy wsparcia bedzie niewielka. Samorzad
lekarski wielokrotnie zwracat uwage, ze emigracje lekarzy mozna ograniczy¢ wprowadzajac
przede wszystkim rozwigzania poprawiajgce warunki pracy lekarzy, nie tylko w aspekcie
finansowym, ale tez organizacyjnym oraz ufatwiajagce im podnoszenie kwalifikacji i rozwdj
zawodowy.






