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Szanowny Panie Ministrze,

od poczatku trwania pandemii COVID-19 ze szczegdlng uwaga monitoruj¢ sytuacje
w domach pomocy spolecznej. Mieszkaricy, ze wzgledu na wiek, choroby i niepelosprawnosé,
naleza do grup najbardziej narazonych na zakazenie. Tym samym pracownicy tych placowek
podlegajg wielkiej presji, aby w obliczu zwigkszonego ryzyka utraty wlasnego zdrowia, wykonujac
swoje obowigzki w trudnych warunkach pracy, zadbali przede wszystkim o bezpieczenstwo
pensjonariuszy. Ostatnie pottora roku szczegélnie uswiadomito nam, jak wazny jest personel, jego
poswigcenie 1 kompetencje w tak kryzysowych i skrajnych sytuacjach jak stan zagrozenia

epidemicznego i stan epidemii.

Monitoring zdalny prowadzony w domach pomocy spolecznej przez przedstawicieli
Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur (KMPT) dziatajgcego w Biurze Rzecznika Praw
Obywatelskich pozwolit zidentyfikowa¢ kilka probleméw systemowych powodujgeych trudnosci

w zatrudnianiu w tych placéwkach pielegniarek, potoznych oraz ratownikéw medycznych.

Zgodnie z art. 55 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spolecznej (tekst jedn.
Dz.U. z 2020 r. poz. 1876, dalej zwana ustawa o pomocy spolecznej) dom pomocy spoteczne;
Swiadezy ustugi bytowe, opiekuncze, wspomagajgce i edukacyjne na poziomie obowiazujgcego
standardu, w zakresie i formach wynikajacych z indywidualnych potrzeb mieszkahicéw domu.
Placowki te nie petnig natomiast funkcji leczniczych i pielggniarskich, a jedynie umozliwia
1 organizujg mieszkancom pomoc w korzystaniu ze $wiadczen zdrowotnych przyshugujacych

im na podstawie ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o S$wiadczeniach opieki zdrowotnej



finansowanych ze Srodkow publicznych (Dz.U. z 2020 r. poz. 1398). Dom pomocy spotecznej
moze pokryé wydatki ponoszone na niezbgdne ustugi pielggnacyjne w zakresie wykraczajacym
poza uprawnienia wynikajace z przepiséw o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze §rodkéw publicznych (art. 59 ustawy o pomocy spolecznej).

Jak wynika z do$wiadczenia Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur, wizytujgcego
od wielu lat domy pomocy spotecznej, jedng z podstawowych potrzeb mieszkancéow tych
placowek jest zapewnienie odpowiednicj opieki lekarskiej i pielggniarskiej. Wigkszosc
mieszkancow boryka si¢ z réznymi przewleklymi chorobami somatycznymi, psychicznymi lub
innymi wynikajacymi z zaawansowanego wieku lub z doznanych wczes$niej urazéw. Konieczne
jest zatem zapewnienie im statej opieki pielggniarskiej oraz systematycznych wizyt lekarskich.

Zgodnie z art. 4 ust. 2 pkt 9 ustawy z dnia 15 lipca 2011 1. 0 zawodach pielegniarki
i poloznej (Dz.U. z 2021 r. poz. 479, dalej zwana ustawg o zawodach pielegniarki i poloznej)
umozliwia sie zatrudnienie pielegniarki w domach pomocy spolecznej okreslonych
w przepisach o pomocy spotecznej, z uwzglednieniem uprawnien zawodowych pielggniarki
okreslonych w ustawie. Jednakze status pielggniarki zatrudnionej w domu pomocy spolecznej
jest inny anizeli pielggniarki zatrudnionej w placowkach stuzby zdrowia. Gléwna przyczyne
stanowi zréznicowanie wysoko$ci wynagrodzenia pielggniarek zatrudnionych w podmiotach
leczniczych (finansowane ze §rodkéw Narodowego Funduszu Zdrowia) od wynagrodzenia
przystugujacego pielegniarkom zatrudnionym w domach pomocy spotecznej. Pielegniarki
zatrudnione w podmiotach leczniczych otrzymuja bowiem zdecydowanic wyzsze
wynagrodzenie anizeli te, ktore pracujg w domach pomocy spotecznej. Z uwagi na fakt, ze te
ostatnie s jednostkami organizacyjnymi pomocy spolecznej, wynagrodzenie pielggniarek
w nich zatrudnionych pochodzi z budzetu samorzagdow. Nieréwnosci w wynagradzaniu
pielegniarek zatrudnionych w dps-ach (brak dodatkéw, podwyzek, ekwiwalentu za pracg
w niedziele i §wieta, etc.) w poréwnaniu do tych pracujgcych w sluzbie zdrowia, skutkuja
w praktyce olbrzymimi problemami w pozyskiwaniu do pracy w dps-ach oséb o tym
wyksztatceniu, jak rowniez czgstymi rezygnacjami pielggniarek z zatrudnienia w placowkach
pomocy spolecznej na rzecz podmiotéw leczniczych. Skal¢ probleméw zwigzanych
z zagwarantowaniem bezpieczefstwa i opieki pielegniarskiej mieszkancom dps-6w oraz
mozliwoéé nalezytego wykonywania zawodu pielegniarkom przedstawia szczegoétowo Raport
Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych pt.: ,,Zabezpieczenie mieszkancéw domoéw pomocy
spolecznej w §wiadczenia pielegniarskie”. Wskazuje on m.in., ze biorac pod uwagg stan
zdrowia i1 potrzeby mieszkancow  (wiek, niepelnosprawno$¢, niesamodzielnosc,

wielochorobowo$¢) istnieje konieczno$¢ zatrudniania pielggniarek w dps-ach. Jednakze



stosunkowo niskie wynagrodzenia pracownikéw doméw pomocy spolecznej, w tym
pielggniarek nie zachecajg absolwentéw studiow pielegniarskich do podejmowania pracy
w tym sektorze!,

Podobna sytuacja dotyczy poloinych zatrudnionych w dps-ach. Ustawa o zawodach
pielegniarki i poloznej przewiduje réwniez zatrudnienie w dps-ach potoznej z prawem do
wykonywania zawodu (art. 5 ust. 2, pkt 7). Zadania potoznej zostaly jasno okre$lone
W powyzszej ustawie, a od wrzesnia 2020 r. wzbogacone o dodatkowe uprawnienia.
W przypadku ogtoszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii wykonywanie
zawodu potoZnej moze polega¢ réwniez na udzielaniu pacjentom $wiadczeni zdrowotnych
w zakresic: rozpoznawania warunkéw i potrzeb zdrowotnych, rozpoznawania problemow
pielegnacyjnych, planowania i sprawowania opieki pielggnacyjnej, samodzielnego udzielania
w  okreslonym zakresie $wiadczenn zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
1 rehabilitacyjnych, realizacji zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji,
edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia - zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami
1 umiejg¢tnoéciami zawodowymi (art. 5 ust. la). Pensje poloznych zatrudnione w dps-ach
pochodza réwniez z budzetu samorzadu, nie za§ ze $rodkéw NFZ, co — analogicznie jak
w przypadku pielggniarek — powoduje niska konkurencyjnosé placowek pomocy spolecznej
jako pracodawcéw dla tej grupy zawodowej. Warto réwniez dodaé, ze potozne zatrudnione
w dps-ach nie zostaly uwzglednione w Zarzadzeniu Nr 118/2020/DEF Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 3 sierpnia 2020 r. w sprawie realizacji projektu grantowego
. Zapewnienie bezpieczeristwa i opieki pacjentom oraz bezpieczenstwa personelowi zakladoéw
opiekuniczo-leczniczych, doméw pomocy spolecznej, zakladow pielggnacyjno-opiekuriczych
I hospicjow na czas COVID-19”. Umozliwial on przyznanie dodatku do wynagrodzen jedynie
dla pielggniarek lub ratownikéw medycznych w dps-ach, ktorzy — ze wzgledow
bezpieczenstwa i ograniczania ryzyka zakazenia COVID-19 — ograniczyly swoje zatrudnienie
do jednego miejsca pracy lub tez ktére nigdy nie zrezygnowaly z drugiego zatrudnienia, gdyz
nie posiadaly drugiego miejsca pracy w okresie, ktory obejmuje projekt. Nieuwzglednienie
poloinych zatrudnionych w dps-ach w katalogu pracownikéw objetych dodatkowym
wynagrodzeniem byto réwniez przedmiotem interwencji Naczelnej Izby Pielggniarek

i Poloznych?,

' T. Kuziara, B. Hudzik, R. Michalska, B. Ozga, Zabezpieczenie mieszkarcéw domdéw pomocy spolecznej w swiadczenia
plelegniarskie — raport z badania ankietowego, Naczelna Rada Pielegniarek i Potoimych, Warszawa 2018 r., str. 23-24.
% Pismo Naczelnej Izby Pielegniarek i Poloznych z dnia 20.08.2020 r. do Jozefy Szczurek-Zelazko, Podsekretarza Stanu
w Ministerstwie Zdrowia [dostep:



Duzym wsparciem dla personelu doméw pomocy spotecznej bytaby réwniez mozliwo$¢
zatrudnia ratownikéw medycznych. Jednakze obowiazujgca ustawa z dnia 8 wrzesnia 2006 r.
o Panstwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2020 r. poz. 882) nie przewiduje wprost
mozliwoéci wykonywania zawodu ratownika medycznego w domach pomocy spolecznej.
Dodatkowo w rozporzadzeniu z dnia 15 maja 2018 r. w sprawie wynagradzania pracownikéw
samorzgdowych (Dz. U. z 2018 r. poz. 936) — w Kkatalogu stanowisk samorzadowych
w jednostkach organizacyjnych pomocy spotecznej, centrach integracji spotecznej, jednostkach
organizacyjnych wspierania rodziny i systemu pieczy zastgpczej oraz centrach ustug
spolecznych — nie wymienia si¢ stanowiska ,ratownik medyczny”. Brak 6w uniemozliwia
zatrudnianie w dps-ach ratownikow medycznych. W praktyce dyrektor domu pomocy
spotecznej moze zatrudni¢ ratownika medycznego na stanowisku np. opiekuna, przy
zastrzezeniu, ze nie wykonujgc zawodu ratownika medycznego nie udziela on $wiadczen
zdrowotnych na rzecz mieszkancéw. Obowiazujace przepisy prawne powodujg zatem mate

zainteresowanie zatrudnieniem w dps-ach takze i tej grupy zawodowe;j.

Zatrudnienie do pracy w dps-ach personelu rekrutujacego si¢ sposrod powyzszych
zawodéw od lat przysparza wielu problemow. W wigkszosci placowek duzy odsetek
mieszkancow to tzw. pacjenci lezacy, w zlym stanie zdrowia, wymagajgcy stalej opieki
i pielegnacji. Warto przy tym zaznaczy¢, ze domy pomocy spolecznej nie zatrudniaja lekarzy.
Brak pielegniarek, poloznych i ratownikéw medycznych powoduje, ze wigkszos¢ pracy nad
mieszkafcami przeniesiona zostaje na barki opiekunow posiadajgcych znacznie mniejsze
uprawnienia. Sytuacja bya szczegélnie trudna w ciggu trwania pandemii Covid-19. W zwigzku
z ograniczeniem transmisji wirusa, pielggniarki pracujagce w roznych podmiotach musialy
wybra¢ jedno miejsce zatrudnienia. Najczgsciej rezygnowaly z pracy w domach pomocy
spolecznej, poniewaz placowki te oferowaly zdecydowanie nizsze zarobki. Na niektorych
pracownikéw, posiadajacych wyksztalcenie pielegniarskie, pofoznicze lub ratowniczo
medyczne, lecz zatrudnionych w dps-ach na stanowisku opiekunéw (co zdarza si¢ czgsto)
wywierano wowczas presj¢, aby wykonywali czynnoSci przypisane wyuczonym zawodom.
Tymczasem zatrudnienie pielggniarek, potoznych lub ratownikéw medycznych na stanowisku
opiekunéw nie upowaznia ich do wykonywania obowigzkéw swoistych dla tych zawodow.

Sytuacja ta zdecydowanie przeklada si¢ na obnizenie standardéw w zapewnieniu opieki

i pielegnacji mieszkaficow dps-6w. Obowiazkiem kazdego spoteczenstwa jest zapewnienie

https://www.doipip.wroc.pl/download/nowy%20f01der/Pismo%20NIPIP%20d0%20M2%2OSekr%ZOStanu.pdf.].



opieki osobom, ktére z powodu wieku, choroby lub niepetnosprawnosci nie moga samodzielnie
funkcjonowa¢ i nie mogg liczy¢ na pomoc bliskich. Odpowiedzig na ten problem sa rézne
zinstytucjonalizowane formy pomocy, w tym przede wszystkim domy pomocy spotecznej -
najstarsza i najbardziej ugruntowana organizacyjnie forma opieki. W mojej ocenie konieczne
jest zatem podjgcie dziatan przez Ministra Rodziny i Polityki Spolecznej oraz przez Ministra
Zdrowia zmierzajacych bezpo$rednio do zmiany przepiséw prawa, poprzez stworzenie zachety
dla specjalistow reprezentujacych wskazane wyzej grupy zawodowe do podejmowania

zatrudnienia w domach pomocy spoleczne;j.

Z uwagi na powyzsze, zwracam si¢ do Pana Ministra z prosba o odniesienie si¢ do
opisanych probleméw. Bedg wdzigezny za powiadomienie mnie o stanowisku przyjetym przez Pana
Ministra w tej sprawie oraz o podjetych dziataniach. Analogiczne pismo skierowatem réwniez do

Minister Rodziny, Pracy i Polityki Spolecznej.

Z wyrazami szacunku

Adam Bodnar
Rzecznik Praw Obywatelskich

/-podpisano elektronicznie/

Do wiadomo$ci:

1) Naczelna Izba Pielggniarek i Potoznych
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Szanowna Pani Minister,

od poczatku trwania pandemii COVID-19 ze szczegblng uwagg monitoruje sytuacje
w domach pomocy spolecznej. Mieszkancy, ze wzgledu na wiek, choroby i niepetnosprawnosé,
nalezg do grup najbardziej narazonych na zakazenie. Tym samym pracownicy tych placéwek
podlegajg wielkiej presji, aby w obliczu zwigkszonego ryzyka utraty whasnego zdrowia, wykonujac
swoje obowigzki w trudnych warunkach pracy, zadbali przede wszystkim o bezpieczenstwo
pensjonariuszy. Ostatnie pottora roku szczegélnie uswiadomito nam, jak wazny jest personel, jego
po$wigcenie i kompetencje w tak kryzysowych i skrajnych sytuacjach jak stan zagrozenia

epidemicznego i stan epidemii.

Monitoring zdalny prowadzony w domach pomocy spotecznej przez przedstawicieli
Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur (KMPT) dziatajacego w Biurze Rzecznika Praw
Obywatelskich pozwolit zidentyfikowaé kilka probleméw systemowych powodujgcych trudnosci

w zatrudnianiu w tych placéwkach pielegniarek, potoznych oraz ratownikéw medycznych,

Zgodnie z art. 55 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (tekst jedn.
Dz.U. z 2020 r. poz. 1876, dalej zwana ustawg o pomocy spolecznej) dom pomocy spotecznej
Swiadezy ustugi bytowe, opiekuncze, wspomagajgce i edukacyjne na poziomie obowigzujacego
standardu, w zakresie i formach wynikajacych z indywidualnych potrzeb mieszkancéw domu.
Placéwki te nie pelnig natomiast funkcji leczniczych i pielegniarskich, a jedynie umozliwia
1 organizujg mieszkancom pomoc w korzystaniu ze $wiadczen zdrowotnych przystugujgcych

im na podstawie ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej



finansowanych ze Srodkéw publicznych (Dz.U. z 2020 r. poz. 1398). Dom pomocy spotecznej
moze pokryé wydatki ponoszone na niezbgdne usthugi pielggnacyjne w zakresie wykraczajacym
poza uprawnienia wynikajgce z przepisoéw o $§wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $rodkéw publicznych (art. 59 ustawy o pomocy spotecznej).

Jak wynika z do$wiadczenia Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur, wizytujacego
od wielu lat domy pomocy spofecznej, jedng z podstawowych potrzeb mieszkaficéw tych
placowek jest zapewnienie odpowiedniej opieki lekarskiej i pielegniarskiej. Wigkszos¢
mieszkancdw boryka sie z réznymi przewlektymi chorobami somatycznymi, psychicznymi lub
innymi wynikajacymi z zaawansowanego wieku lub z doznanych wezesniej urazéw. Konieczne
jest zatem zapewnienie im statej opieki pielggniarskiej oraz systematycznych wizyt lekarskich.

Zgodnie z art. 4 ust. 2 pkt 9 ustawy z dnia 15 lipca 2011 1. o zawodach pielegniarki
i potoinej (Dz.U. z 2021 r. poz. 479, dalej zwana ustawg o zawodach pielggniarki i poloinej)
umozliwia si¢ zatrudnienie pielegniarki w domach pomocy spolecznej okre$lonych
w przepisach o pomocy spotecznej, z uwzglgdnieniem uprawniefi zawodowych pielegniarki
okreslonych w ustawie. Jednakze status pielggniarki zatrudnionej w domu pomocy spolecznej
jest inny anizeli pielegniarki zatrudnionej w placowkach stuzby zdrowia. Gtowng przyczyng
stanowi zroznicowanie wysoko$ci wynagrodzenia pielggniarek zatrudnionych w podmiotach
leczniczych (finansowane ze $rodkéw Narodowego Funduszu Zdrowia) od wynagrodzenia
przystugujacego pielegniarkom zatrudnionym w domach pomocy spotecznej. Pielggniarki
zatrudnione w podmiotach leczniczych otrzymuja bowiem zdecydowanie wyzsze
wynagrodzenie anizeli te, ktore pracuja w domach pomocy spotecznej. Z uwagi na fakt, ze te
ostatnie sa jednostkami organizacyjnymi pomocy spotecznej, wynagrodzenie pielegniarek
w nich zatrudnionych pochodzi z budzetu samorzadéw. Nieréwnosci w wynagradzaniu
pielggniarek zatrudnionych w dps-ach (brak dodatkow, podwyzek, ekwiwalentu za pracg
w niedziele i $wieta, etc.) w poréwnaniu do tych pracujacych w sluzbie zdrowia, skutkuja
w praktyce olbrzymimi problemami w pozyskiwaniu do pracy w dps-ach oséb o tym
wyksztalceniu, jak rowniez czgstymi rezygnacjami pielegniarek z zatrudnienia w placéwkach
pomocy spolecznej na rzecz podmiotow leczniczych. Skale probleméw zwigzanych
z zagwarantowaniem bezpieczefistwa i opieki pielggniarskiej mieszkancom dps-6w oraz
mozliwoéé nalezytego wykonywania zawodu pielggniarkom przedstawia szczegbtowo Raport
Naczelnej Rady Pielegniarck i Poloznych pt.: ,,Zabezpieczenie mieszkancow domoéw pomocy
spotecznej w §wiadczenia pielegniarskie”. Wskazuje on m.in., ze biorgc pod uwage stan
zdrowia i potrzeby mieszkancéw  (wiek, niepelnosprawno$¢, niesamodzielnosé,

wielochorobowo$¢) istnieje konieczno§é zatrudniania pielggniarek w dps-ach. Jednakze



stosunkowo niskie wynagrodzenia pracownikéw doméw pomocy spotecznej, w tym
pielggniarek nie zachgcaja absolwentéw studiéw pielggniarskich do podejmowania pracy w
tym sektorze!.

Podobna sytuacja dotyczy poloznych zatrudnionych w dps-ach. Ustawa o zawodach
pielegniarki i poloznej przewiduje rowniez zatrudnienie w dps-ach poloznej z prawem do
wykonywania zawodu (art. 5 ust. 2, pkt 7). Zadania poloznej zostaty jasno okre§lone
w powyzszej ustawie, a od wrzeénia 2020 r. wzbogacone o dodatkowe uprawnienia.
W przypadku ogloszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii wykonywanie
zawodu poloznej moze polega¢ réwniez na udzielaniu pacjentom $wiadczen zdrowotnych
w zakresie: rozpoznawania warunkéw i potrzeb zdrowotnych, rozpoznawania probleméw
pielggnacyjnych, planowania i sprawowania opieki pielggnacyjnej, samodzielnego udzielania
w okre$lonym zakresie $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych, realizacji zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji,
edukacji zdrowotnej 1 promocji zdrowia - zgodnie 2z posiadanymi kwalifikacjami
i umiej¢tnosciami zawodowymi (art. 5 ust. la). Pensje potoznych zatrudnione w dps-ach
pochodza rowniez z budzetu samorzadu, nie za§ ze Srodkéw NFZ, co — analogicznie jak
w przypadku pielegniarek — powoduje niska konkurencyjnos¢ placowek pomocy spotecznej
jako pracodawcow dla tej grupy zawodowej. Warto rowniez dodac, ze potozne zatrudnione
w dps-ach nie zostaly uwzglednione w Zarzadzeniu Nr 118/2020/DEF Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z dnia 3 sierpnia 2020 r. w sprawie realizacji projektu graniowego
., Zapewnienie bezpieczenstwa i opieki pacjentom oraz bezpieczenstwa personelowi zakladdow
opiekuriczo-leczniczych, domow pomocy spolecznej, zakladow pielegnacyjno-opiekuriczych
i hospicjow na czas COVID-19”. Umozliwial on przyznanie dodatku do wynagrodzen jedynie
dla pielggniarek lub ratownikéw medycznych w dps-ach, ktérzy - ze wzgledow
bezpieczenstwa i ograniczania ryzyka zakazenia COVID-19 — ograniczyty swoje zatrudnienie
do jednego miejsca pracy lub tez ktore nigdy nie zrezygnowaly z drugiego zatrudnienia, gdyz
nie posiadaty drugiego miejsca pracy w okresie, ktéry obejmuje projekt. Nieuwzglednienie
potoznych zatrudnionych w dps-ach w katalogu pracownikéw objetych dodatkowym
wynagrodzeniem bylo réwniez przedmiotem interwencji Naczelnej Izby Pielegniarek i

Potoznych?.

U'T. Kuziara, B. Hudzik, R. Michalska, B. Ozga, Zabezpieczenie mieszkarcow domow pomocy spolecznej w swiadczenia
pielegniarskie — raport z badania ankietowego, Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych, Warszawa 2018 r., str, 23-24.
2 Pismo Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoznych z dnia 20.08.2020 1. do Jézefy Szczurek-Zelazko, Podsekretarza Stanu
w Ministerstwie Zdrowia [dostgp:



Duzym wsparciem dla personelu doméw pomocy spotecznej bytaby rowniez mozliwo$é
zatrudnia ratownikow medycznych. Jednakze obowigzujaca ustawa z dnia 8 wrzeénia 2006 r.
o Panistwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2020 r. poz. 882) nie przewiduje wprost
mozliwoéci wykonywania zawodu ratownika medycznego w domach pomocy spoleczne;j.
Dodatkowo w rozporzgdzeniu z dnia 15 maja 2018 r. w sprawie wynagradzania pracownikow
samorzgdowych (Dz. U. z 2018 r. poz. 936) — w katalogu stanowisk samorzgdowych
w jednostkach organizacyjnych pomocy spotecznej, centrach integracji spotecznej, jednostkach
organizacyjnych wspierania rodziny i systemu pieczy zastgpczej oraz centrach ushug
spolecznych — nie wymienia si¢ stanowiska ,ratownik medyczny”. Brak 6w uniemozliwia
zatrudnianie w dps-ach ratownikow medycznych. W praktyce dyrektor domu pomocy
spotecznej moze zatrudni¢ ratownika medycznego na stanowisku np. opiekuna, przy
zastrzezeniu, ze nie wykonujac zawodu ratownika medycznego nie udziela on $wiadczen
zdrowotnych na rzecz mieszkancow. Obowiazujace przepisy prawne powodujg zatem male

zainteresowanie zatrudnieniem w dps-ach takze i tej grupy zawodowe;j.

Zatrudnienie do pracy w dps-ach personelu rekrutujacego si¢ spoérod powyzszych
zawodéw od lat przysparza wielu probleméw. W wigkszoéci placowek duzy odsetek
mieszkancoéw to tzw. pacjenci lezacy, w zlym stanie zdrowia, wymagajacy stalej opieki
i pielegnacji. Warto przy tym zaznaczy¢, ze domy pomocy spotecznej nie zatrudniajg lekarzy.
Brak pielegniarek, potoznych i ratownikow medycznych powoduje, ze wigkszo$¢ pracy nad
mieszkafcami przeniesiona zostaje na barki opiekunéw posiadajgcych znacznie mniejsze
uprawnienia. Sytuacja byla szczegolnie trudna w ciggu trwania pandemii Covid-19. W zwigzku
z ograniczeniem transmisji wirusa, pielggniarki pracujgce w roznych podmiotach musiaty
wybra¢ jedno miejsce zatrudnienia. NajczeSciej rezygnowaly z pracy w domach pomocy
spotecznej, poniewaz placowki te oferowaly zdecydowanie nizsze zarobki. Na niektérych
pracownikéw, posiadajgcych wyksztalcenie pielggniarskie, potoznicze Ilub ratowniczo
medyczne, lecz zatrudnionych w dps-ach na stanowisku opiekunéw (co zdarza sig¢ czgsto)
wywierano wowczas presjg, aby wykonywali czynno$ci przypisane wyuczonym zawodom.
Tymczasem zatrudnienie pielggniarek, potoznych lub ratownikéw medycznych na stanowisku
opiekunéw nie upowaznia ich do wykonywania obowiazkéw swoistych dla tych zawodéw.

Sytuacja ta zdecydowanie przektada si¢ na obnizenie standardéw w zapewnieniu opieki

i pielegnacji mieszkaficow dps-6w. Obowigzkiem kazdego spoleczenstwa jest zapewnienic

https://www.doipip.wroc.pl/download/nowy%20folder/Pismo%20NIPIP%20d0%20MZ%20Sekr%20Stanu.pdf.].



opieki osobom, ktére z powodu wieku, choroby lub niepetnosprawnoséci nie moga samodzielnie
funkcjonowaé i nie moga liczy¢ na pomoc bliskich. Odpowiedzig na ten problem sg rozne
zinstytucjonalizowane formy pomocy, w tym przede wszystkim domy pomocy spotecznej -
najstarsza i najbardziej ugruntowana organizacyjnie forma opieki. W mojej ocenie konieczne
jest zatem podjgcie dziatan przez Ministra Rodziny i Polityki Spolecznej oraz przez Ministra
Zdrowia zmierzajacych bezposrednio do zmiany przepiséw prawa, poprzez stworzenie zachety
dla specjalistow reprezentujacych wskazane wyzej grupy zawodowe do podejmowania

zatrudnienia w domach pomocy spotecznej.

Z uwagi na powyzsze, zwracam si¢ do Pani Minister z prosbg o odniesienie si¢ do opisanych
probleméw. Bedg wdzigczny za powiadomienie mnie o stanowisku przyjetym przez Panig Minister

W tej sprawie oraz o podj¢tych dziataniach. Analogiczne pismo skierowatem réwniez do Ministra

Zdrowia.

Z wyrazami szacunku

Adam Bodnar
Rzecznik Praw Obywatelskich

/-podpisano elektronicznie/

Do wiadomosci:
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