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Obietnice bez pokrycia - system ochrony zdrowia
wymaga realnych dziatan, nie pozoréw

Podczas konferencji prasowej tukasz Jankowski prezes Naczelnej Rady Lekarskiej wyrazit gtebokie
rozczarowanie i zaniepokojenie brakiem realizacji kluczowych obietnic ztozonych $rodowisku
lekarskiemu przez rzgdzacych na przestrzeni ostatnich dwéch lat.

Cho¢ deklaracji nie brakowato - zarédwno ze strony Ministerstwa Zdrowia, jak i Ministerstwa
Sprawiedliwosci - zaden z kluczowych postulatéw lekarzy nie zostat wdrozony. W miejsce
konkretnych dziatan pojawity sie narracje medialne antagonizujgce lekarzy i pacjentéw oraz préby
zrzucania odpowiedzialnosci za kryzys w ochronie zdrowia na srodowisko medyczne.

- UstyszeliSmy wiele obietnic. Wiele stéw. Tymczasem te obietnice pozostaty jedynie w sferze
mamienia nas pewng poprawg, ktéra sie nie ziscita (...) Zamiast wdrozenia obiecanych rozwigzan -
znéw gra na czas. Nowe zespoty, nowi ludzie, te same pytania. A pacjent i lekarz nadal bez
ochrony - podkreslit tukasz Jankowski, prezes NRL.

Najwazniejsze niezrealizowane postulaty to:

* Klauzula wyzszego dobra: wielokrotnie obiecywana przez resorty
zdrowia i sprawiedliwosci, wcigz nie zostata wprowadzona. Prace
rozpoczeto... od nowa. Mimo licznych zapowiedzi, nie rozpoczeto
realnej debaty legislacyjnej, a pacjenci wcigz pozostajg bez szybkiej i
uczciwej sciezki rekompensaty.

* Automatyzacja procesu refundacji lekéw: zapowiadana jako
jedno z priorytetowych utatwien - nadal nie dziata, generujac
frustracje u lekarzy i dodatkowe trudnosci dla pacjentow.

* Status funkcjonariusza publicznego dla lekarzy: postulat
zwiekszajgcy ochrone prawng srodowiska medycznego pozostaje bez
zadnych efektow ustawodawczych.

* Bezpieczenstwo personelu medycznego: mimo tragicznych
wydarzen, rzad nie wdrozyt zapowiadanych regulacji zwiekszajgcych
ochrone fizyczng i prawng pracownikéw ochrony zdrowia.

* Jakosc¢ ksztatcenia: dopuszczono funkcjonowanie uczelni z
negatywng oceng PKA, nie zlikwidowano uproszczonych trybéw
uzyskiwania prawa wykonywania zawodu (PWZ), a propozycje NIL w
tym zakresie nie znalazty odzewu.

* Finansowanie swiadczen, m.in. stomatologii dzieciecej i
opieki geriatrycznej



: zadne z obiecanych dziatan nie zostaty zrealizowane, a dostepnos¢
ustug maleje.

NIL: potrzebna strategia, a nie dziatania pozorowane

Samorzad lekarski wyraza sprzeciw wobec préb ,grania na czas” oraz taktyki zmian personalnych
traktowanych jako wymazanie wczesniejszych zobowigzah. - Obietnice ztozone lekarzom sa
obietnicami ztozonymi réwniez pacjentom. Ich niedotrzymanie to sygnat lekcewazenia
bezpieczenstwa zdrowotnego Polek i Polakéw - zaznaczyt w wystapieniu tukasz Jankowski, prezes
Naczelnej Rady Lekarskiej.

Podczas briefingu podkreslit réwniez, Zze deklaracje polityczne, takie jak stwierdzenia premiera o
"ponadpolitycznym, eksperckim resorcie zdrowia", bez wsparcia legislacyjnego i politycznego nie
maja realnej wartosci. Resort zdrowia nie moze by¢ polem eksperymentéw - musi by¢ traktowany
jako priorytet panstwa.

Samorzad lekarski gotowy do dialogu - ale nie dla pozorow

Naczelna Rada Lekarska potwierdza gotowos¢ do merytorycznej wspétpracy z nowym
kierownictwem Ministerstwa Zdrowia, jednak domaga sie konkretnych dziatan:

® jasnej mapy reformy systemu ochrony zdrowia,

® przejrzystego i respektowanego standardu teleporady,

* likwidacji luk prawnych umozliwiajgcych nieuprawnione
wykonywanie zawodu,

* realnego wzrostu naktadéw na zdrowie - nie tylko ksiegowych
deklaracji.

- Nie chcemy kolejnych medialnych burz i fatszywych narracji. Chcemy godnych warunkéw pracy,
jasnych zasad prawnych i systemu, ktéry stuzy pacjentom, a nie politycznym interesom - dodat
prezes NRL.

Stanowisko Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej.

W zwigzku z pogtebiajacym sie kryzysem i brakiem realizacji zobowigzan, Prezydium Naczelnej
Rady Lekarskiej wystosowato apel do rzadzacych o natychmiastowe podjecie systemowych i
odpowiedzialnych dziatan, ktére przywrécag zaufanie $rodowiska medycznego do instytucji
publicznych.

Tres$¢ stanowiska dostepna jest pod ponizszym linkiem:

STANOWISKO NR 64/25/P-IX PREZYDIUM NACZELNE) RADY LEKARSKIE) z dnia 25 lipca
2025 w sprawie strategii reformy ochrony zdrowia w Polsce
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