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Apel i stanowisko podjete przez PNRL w dniu 8 maja
2026 r.

Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej na posiedzeniu 8 maja 2026 r. przyjeto:

* Apel do Prezesa Rady Ministrow o odwotanie Podsekretarza Stanu w
Ministerstwie Zdrowia Pani Katarzyny Keckiej

® Stanowisko w sprawie projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia
zmieniajgceqo rozporzadzenie w sprawie warunkdw wynagradzania
za prace pracownikéw podmiotéw leczniczych dziatajgcych w formie
jednostki budzetowej

APEL Nr 5/26/P-IX
PREZYDIUM NACZELNE) RADY LEKARSKIE)
z dnia 8 maja 2026 r.
do Prezesa Rady Ministréw
o odwotanie Podsekretarza Stanu w Ministerstwie Zdrowia Pani Katarzyny Keckiej
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej zwraca sie z apelem do Prezesa Rady Ministrow o
niezwtoczne odwotanie Podsekretarza Stanu w Ministerstwie Zdrowia Pani Katarzyny Keckiej.
Zakres czynnosci Podsekretarza Stanu w Ministerstwie Zdrowia Pani Katarzyny Keckiej obejmuje
zadania zwigzane ze wspébtpraca z samorzadami zawodowymi oraz innymi partnerami
spotecznymi, w tym zwigzkami zawodowymi i organizacjami pracodawcéw (nadzér nad
Departamentem Dialogu Spotecznego Ministerstwa Zdrowia) oraz wspétprace z samorzadami
zawodowymi zawodédw medycznych w zakresie przyznawania praw wykonywania zawodu, w tym
inicjowanie i prowadzenie prac legislacyjnych (nadzér nad Departamentem Rozwoju Kadr
Medycznych Ministerstwa Zdrowia).
W obu wskazanych powyzej obszarach Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej negatywnie ocenia
dotychczasowe dziatania Pani Katarzyny Keckiej.
Uzasadnieniem wniosku o odwotanie Pani Katarzyny Keckiej ze stanowiska Wiceministra Zdrowia
jest:
1) utrzymujacy sie od wielu miesiecy brak jakiejkolwiek wspétpracy z samorzgdem lekarskim w
sprawach zwigzanych z funkcjonowaniem sytemu ochrony zdrowia, w tym brak wigzacych
konsultacji w zakresie planowanych zmian w ustawie o zawodach lekarza i lekarza dentysty
bezposrednio dotyczacych srodowiska lekarskiego;
2) préba narzucenia organom lekarskiego samorzadu zawodowego dziatahn niezgodnych z
obowigzujagcym prawem wyrazona w sygnowanym przez Panig Wiceminister piSmie z dnia 30
kwietnia 2026 r. (znak: RKLU.861.212.2026.GG);
3) dziatania godzace w niezaleznos¢ samorzgdu lekarskiego polegajgce na wszczeciu w Naczelnej

Izbie Lekarskiej kontroli w trybie uproszczonym na miesigc przed terminem Krajowego Zjazdu

Lekarzy, ktéry dokona wyboréw nowych wtadz samorzadu na kolejng kadencje. Taki tryb kontroli,
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uruchamiany tylko w przypadkach uzasadnionych charakterem sprawy lub pilnoscia
przeprowadzenia czynnosci kontrolnych (art. 51 ust. 1 ustawy o kontroli w administracji rzgdowej),
jawi sie jako niezasadna ingerencja organu administracji rzgdowej w autonomiczne procesy
wyborcze w samorzadzie lekarskim.

W pismie z dnia 30 kwietnia 2026 r. Wiceminister Zdrowia oczekuje, ze przy podejmowaniu decyzji
o utracie uprawnieh zawodowych przez lekarzy, ktérzy do dnia 1 maja 2026 r. nie dostarcza do
okregowej rady lekarskiej dokumentu potwierdzajgcego znajomos¢ jezyka polskiego na poziomie
co najmniej B1, pod uwage zostanie wziety projekt ustawy, ktéra nie zostata jeszcze uchwalona
przez Sejm, nie przeszta procedury legislacyjnej w Senacie i nie zostata podpisana przez
Prezydenta Rzeczypospolitej Polskie;j.

W ocenie Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej tresci wyrazone w piSmie Podsekretarza Stanu w
Ministerstwie Zdrowia dnia 30 kwietnia 2026 r. nie tylko uderzajg w fundamenty praworzgdnosci,
czyli obowigzku dziatania na podstawie obowigzujgcych przepiséw prawa, ale takze stanowig
zamach na niezalezno$¢ samorzadu lekarskiego zagwarantowana w art. 2 ust. 3 ustawy z dnia 2
grudnia 2009 r. o izbach lekarskich[1]. Zaden przepis nie upowaznia Ministra Zdrowia do
wydawania organom samorzadu lekarskiego wytycznych dotyczacych realizacji zadan samorzadu
dotyczacych przyznawania i wygaszania uprawnien do wykonywania zawodu lekarza i lekarza
dentysty, tym bardziej niedopuszczalne jest oczekiwanie, ze samorzad lekarski miatby
podejmowacd dziatania, ktére stojg w sprzecznosci z obowigzujgcym prawem.

Zgodnie z art. 30 ust. 4 ustawy z dnia 15 maja 2024 r. o zmianie ustawy o pomocy obywatelom
Ukrainy w zwigzku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego panstwa oraz niektérych innych
ustaw (Dz.U. z 2024 r. poz. 854) osoby, ktére uzyskaty zgode Ministra Zdrowia na wykonywanie
zawodu lekarza albo lekarza dentysty, o ktérej mowa w:

1) art. 7 ust. 2a, 9 lub 10 ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty na podstawie wniosku
ztozonego do dnia 24 pazdziernika 2024 r.,

2) art. 61 ust. 1 ustawy o pomocy obywatelom Ukrainy, na podstawie wniosku ztozonego do dnia
24 pazdziernika 2024 r.

- sg obowigzane do przediozenia wilasciwej okregowej radzie lekarskiej dokumentu
poswiadczajgcego znajomos¢ jezyka polskiego w terminie do dnia 1 maja 2026 r., pod rygorem
utraty prawa wykonywania zawodu lekarza albo lekarza dentysty.

W skierowanym do prezeséw okregowych rad lekarskich piSmie z dnia 30 kwietnia 2026 r.
Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia Pani Katarzyna Kecka sugeruje, by organy samorzadu
przy podejmowaniu uchwat o utracie prawa wykonywania zawodu na skutek niedopetnienia
obowigzku przedtozenia dokumentu potwierdzajgcego znajomos¢ jezyka polskiego na poziomie co
najmniej B1 uwzgledniaty fakt ,prawdopodobnego uchylenia" podstawy prawnej do ich podjecia.
To pierwszy znany Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej przypadek, w ktérym urzednik
Ministerstwa Zdrowia w randze wiceministra wprost zacheca do niestosowania obowigzujacego
prawa.

Polski Parlament przyjat ustawe, w mysl ktérej lekarze posiadajacy prawo wykonywania zawodu
nabyte w tzw. uproszczonych trybach, ktérzy do dnia 1 maja 2026 r. nie przedtoza w okregowej
radzie lekarskiej dokumentéw potwierdzajgcych znajomos¢ jezyka polskiego na poziomie co
najmniej B1l, utracg prawo wykonywania zawodu. Przepisy tej ustawy nadal obowigzujg. Nie ma
zadnych podstaw prawnych, aby samorzad lekarski odstgpit od stosowania przepiséw
obowigzujgcej ustawy, a zamiast tego uwzgledniat przepisy projektu ustawy, ktéra nie zostata
jeszcze uchwalona przez Sejm.

Przypomnienia wymaga, ze uptywajacy w dniu 1 maja 2026 r. termin na dostarczenie przez lekarzy
dokumentu potwierdzajgcego znajomosc jezyka polskiego byt zawarty w ustawie uchwalonej blisko
dwa lata temu, a Ministerstwo Zdrowia - jesli chciato ten termin zmieni¢ - mogto z odpowiednim
wyprzedzeniem przedtozy¢ Sejmowi RP stosowny projekt ustawy.

Nalezy jeszcze doda¢, ze Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia Pani Katarzyna Kecka nie
podejmowata zadnego dialogu z Naczelng Izba Lekarskg w sprawie ewentualnej zmiany ustawy w
celu przedtuzenia terminu na udokumentowanie znajomosci jezyka polskiego przez lekarzy
cudzoziemcéw, a pismo skierowane na jeden dzieh przed uptywem ustawowego terminu na



ztozenie przez lekarzy wymaganych dokumentéw byto pierwszym kontaktem ze strony
Ministerstwa Zdrowia dotyczgcym przedtuzenia tego terminu.

Zachecajac do niestosowania obowigzujgcego prawa, Pani Katarzyna Kecka kompromituje nie tylko
siebie, ale przede wszystkim urzad, na ktéry zostata powotana.

Powazne zastrzezenia budzi takze wszczecie przez Ministerstwo Zdrowia na miesigc przed
terminem Krajowego Zjazdu Lekarzy, ktéry ma wytoni¢ wtadze samorzadu lekarskiego na kolejna
kadencje, kontroli w Naczelnej Izbie Lekarskiej. Kontrola dotyczy otrzymanej przez Naczelng Izbe
Lekarskg dotacji na realizacje takich zadan jak: przyznawanie prawa wykonywania zawodu,
prowadzenie postepowah w przedmiocie odpowiedzialno$ci zawodowej lekarzy, prowadzenie
postepowan w przedmiocie niezdolnosci do wykonywania zawodu lekarza lub w przedmiocie
niedostatecznego przygotowania do wykonywania zawodu. Sprawozdanie z realizacji tych zadan
zostato przekazane Ministerstwu Zdrowia w styczniu 2026 r. i nie budzito zastrzezen. Kontrola jest
prowadzona w trybie uproszczonym, ktéry zgodnie z art. 51 ust. 1 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o
kontroli w administracji rzadowej stosuje sie w przypadkach ,uzasadnionych charakterem sprawy
lub pilnoscia przeprowadzenia czynnosci kontrolnych”. Brak uzasadnienia dla wszczecia kontroli w
trybie uproszczonym oraz negatywna odpowiedZ Podsekretarza Stanu w Ministerstwie Zdrowia
Pani Katarzyny Keckiej na wniosek Prezesa Naczelnej Rady Lekarskiej o wstrzymanie czynnosci
kontrolnych do czasu zakonczenia proceséw wyborczych na Krajowym Zjezdzie Lekarzy wzbudza
niepokdj, ze planowane zakonczenie kontroli na tydzien przed Krajowym Zjazdem Lekarzy moze
stanowi¢ dziatanie ograniczajgce niezaleznos$¢ proceséw wyborczych w samorzadzie lekarskim. W
piSmie z dnia 30 kwietnia 2026 r. (znak: NKK1.0913.10.2026.9) Wiceminister Zdrowia Pani
Katarzyna Kecka nie odniosta sie merytorycznie do wniosku Prezesa Naczelnej Rady Lekarskiej o
zbadanie zasadnosci wszczecia kontroli, wskazata jedynie, ze wszczecie kontroli jest uprawnieniem
Ministra Zdrowia i Minister korzysta z niego z urzedu. Brak neutralnosci tego postepowania
kontrolnego potwierdza jednoznacznie zamieszczenie w dniu 7 maja 2026 r. na stronie
internetowej Ministerstwa Zdrowia komunikatu informujgcego o wszczeciu kontroli w Naczelnej
Izbie Lekarskiej ze wzmiankg, ze Naczelna Izba Lekarska nie udziela odpowiedzi i nie przekazuje
wymaganych dokumentéw czy wyjasnien, co nie jest prawda.

STANOWISKO Nr 38/26/P-IX
PREZYDIUM NACZELNE) RADY LEKARSKIE])
z dnia 8 maja 2026 r.

w sprawie projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia zmieniajacego rozporzadzenie w
sprawie warunkéw wynagradzania za prace pracownikéw podmiotéw leczniczych
dziatajacych w formie jednostki budzetowej
Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej po zapoznaniu sie z projektem rozporzadzenia Ministra
Zdrowia zmieniajgcego rozporzgdzenie w sprawie warunkéw wynagradzania za prace pracownikéw
podmiotéw leczniczych dziatajacych w formie jednostki budzetowej, przekazanym przy pismie
Podsekretarza Stanu w Ministerstwie Zdrowia pani Katarzyny Keckiej z dnia 3 kwietnia 2026 r.
(znak: DSZ.0210.9.2025.BJ) negatywnie opiniuje projekt w zakresie, w jakim gérne wideiki
wynagrodzen okreslone w zatgczniku nr 1 do rozporzadzenia nie bedg zezwalaty pracodawcom na
wyptate na rzecz lekarzy wynagrodzen w wysokosci, ktérej od wielu lat domaga sie samorzad

lekarski.

W zataczniku nr 2 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 17 lipca 2014 r. w sprawie warunkéw
wynagradzania za prace pracownikédw podmiotéw leczniczych dziatajacych w formie jednostki
budzetowej okreslono tabele zaszeregowania pracownikédw zatrudnionych w podmiotach
leczniczych dziatajacych w formie jednostki budzetowej, z wytaczeniem pracownikéw stacji
sanitarno-epidemiologicznych. W tabeli zaszeregowah mieszcza sie m.in. takie stanowiska, jak:
zastepca kierownika podmiotu leczniczego do spraw lecznictwa, ordynator, zastepca ordynatora
oraz specjalista. Lekarze zatrudnieni na tych stanowiskach powinni mie¢ mozliwos¢ otrzymywania
wynagrodzenia za prace zgodnego z postulatami samorzadu lekarskiego, tj. dla lekarza i lekarza
dentysty ze specjalizacjg - na poziomie trzykrotnej sredniej krajowej, dla lekarza i lekarza dentysty
z pierwszym stopniem specjalizacji - na poziomie dwuipétkrotnosci sredniej krajowej, dla lekarza i



lekarza dentysty bez specjalizacji oraz lekarza rezydenta - na poziomie dwukrotnej $redniej
krajowej, a dla lekarza i lekarza dentysty stazysty - na poziomie S$redniej krajowej. Biorgc pod
uwage ogtoszona przez Prezesa GUS kwote przecietnego wynagrodzenia w gospodarce narodowej
za 2025 r. (8 903,56 zi) nalezy zauwazy¢, ze proponowane w zatgczniku nr 1 do rozporzadzenia
maksymalne stawki wynagrodzenia w kategoriach zaszeregowania od XVI do XIX, w ktérych
mieszczg sie lekarze specjalisci (np. ordynator i zastepca ordynatora) nie osiggneta nawet
dwukrotnosci przecietnego wynagrodzenia. Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej postuluje zatem
zmiane w zataczniku nr 1 do rozporzadzenia poprzez zwiekszenie gérnej kwoty wynagrodzenia na
tych stanowiskach, na ktérych moga by¢ zatrudniani lekarze specjalisci, do poziomu trzykrotnosci
przecietnego wynagrodzenia, ktérego wysokos¢ ogtosit Prezes GUS.

[1] Art. 2 ust. 3 ustawy o izbach lekarskich ,,Samorzad zawodowy lekarzy i lekarzy dentystéw jest
niezalezny w wykonywaniu swoich zadan i podlega tylko przepisom prawa.”.







