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Szanowny Panie Przewodniczacy,

Jak poinformowata nas pani minister Beata Kempa, szefowa Kancelarii Prezesa Rady
Ministréw, otrzymat Pan list z 14 marca br., ktory byt skierowany do pani Premier Beaty Szydto,
a podpisany przez 9 ogolnokrajowych zwigzkow zawodowych skupiajacych poszczegdlne zawody
medyczne. Zwigzki te porozumiaty si¢ ze sobg i wystapity do pani Premier ze wspdlnym postulatem
rozwigzania problemu wynagrodzen w publicznej ochronie zdrowia. Rozwigzanie to powinno polegac
- wedhlug tych zwigzkéw — na uchwaleniu ustawy o minimalnych gwarantowanych wynagrodzeniach
dla pracownikéw medycznych, zatrudnionych w publicznej ochronie zdrowia. Zwigzki przedstawity
réwniez uzgodnione poziomy oczekiwanych wynagrodzen.

Propozycja ustawowego okres§lenia minimalnych ptac wynika z faktu, Zze publiczna ochrona
zdrowia — wbrew popularnemu pogladowi — nie ma charakteru rynkowego ale jest $cisle regulowana
przez panstwo. Odnosi sie to zwlaszcza do wyceny $wiadczen refundowanych, finansowanych
ze srodkow publicznych. Ta wycena ( z reguly znacznie zanizona w stosunku do faktycznych kosztow
$wiadczen) determinuje warunki finansowe, w jakich funkcjonuja szpitala i inne zaktady opieki
zdrowotnej i ma decydujacy wplyw na poziom wynagrodzen. Co wigcej, zanizanie plac pracownikow
sluzby zdrowia jest najwazniejszym, a niekiedy jedynym sposobem dostosowania kosztow
funkcjonowania placéwek medycznych do narzuconych przez panstwo warunkow finansowych.
W praktyce — pensje pracownikow stuzby zdrowia sg buforem tagodzgcym dramatyczny niedobor
srodkéw publicznych przeznczonych na ochrong zdrowia w stosunku do deklarowanego zakresu
$wiadczen gwarantowanych, a wyzysk ekonomiczny pracownikéw jest warunkiem niezbednym aby
publiczna ochrona zdrowia mogta w ogole funkcjonowaé. W takiej sytuacji jedynym sposobem
zatrzymania dalszej i nieuchronnej pauperyzacji pracownikow ochrony zdrowia jest ustawowe
okre$lenie minimalnych ptac w odniesieniu do poszczegolnych zawodow. Takie rozumowanie jest
zreszta zbiezne z postulatem obecnego rzadu, aby ochrona zdrowia stata si¢ na powrdt ,,stuzbg”.
Ustawowe okreSlenie poziomu wynagrodzen dla poszczegdlnych zawodow jest cechg
charakterystyczna innych ,shuzb”, jak policji, prokuratury, wojska, stuzby wigziennej, stuzb
specjalnych itp.

W  najblizszym czasie odbedzie si¢ kolejne spotkanie wspomnianych na wstepie
9 ogdlnokrajowych zwigzkéw zawodowych skupiajacych poszczegolne zawody medyczne, na ktorym
zostanie przyjete wspdlne stanowisko wobec przekazania naszego listu skierowanego do pani Premier
— Panu, jako przewodniczagcemu Rady Dialogu Spolecznego. W niniejszym pismie zwracamy si¢ do
Pana z pytaniem: jakie kroki zamierza Pan podjaé¢ w zwiazku z postulatami zawartymi w liScie do pani
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Premier? Ze swojej strony proponujemy (i wyrazamy nadzieje, ze nasza propozycja zostanie przez
Pana przyjeta) aby Rada Dialogu Spotecznego przyjeta zawarte w liscie (do Premier Beaty Szydlo)
stanowisko za swoje, uzupetniajac je ewentualnie o propozycje ptac dla tych zawodow, ktore nie
zostaly uwzglednione w propozycjach w/w 9 zwiazkow zawodowych. Wykorzystujac swoje
ustawowe uprawnienia Rada Dialogu Spotecznego moglaby przygotowaé odpowiedni projekt ustawy
lub wystapi¢ o jej przygotowanie do wlasciwego ministra.

Prosimy o odpowiedz.

Przesylamy wyrazy szacunku i pozdrowienia.



