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Warszawa, 01 kwietnia 2025

Pan
Szymon Hotownia
Marszatek Sejmu RP

Szanowny Panie Marszatku,

odpowiadajac na Interpelacje nr 8192, Posta na Sejm RP, Pana Marka Matuszewskiego, w
sprawie limitdw na specjalizacje na studiach medycznych, uprzejmie przekazuje
wyjasnienia:

Zgodnie z art. 444 ust. 2 ustawy z dnia 20 lipca 2018 roku- Prawo o szkolnictwie wyzszym i
nauce (Dz.U.z 2023 r. poz. 742) minister wtasciwy do spraw zdrowia w porozumieniu z
ministrem wtasciwym do spraw szkolnictwa wyzszego i nauki, okresla w drodze
rozporzadzenia, limit przyje¢ na studia na kierunkach lekarskim i lekarsko dentystycznym w
poszczegolnych uczelniach. Podstawe do okreslenia wysokosci limitéw stanowi analiza
danych oparta o szacunkowe okreslenie mozliwosci dydaktycznych, kadrowych i
finansowych poszczegélnych uczelni. Dodatkowo brane sg pod uwage potrzeby systemu
krajowej opieki zdrowotnej. W oparciu o te wskazniki, zgodnie z delegacja ustawowa,
Ministerstwo Zdrowia i Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa WyZszego wydaje corocznie
rozporzadzenie w sprawie limitéw przyjec¢ na kierunki lekarski i lekarsko-dentystyczny,
uwzgledniajac takg wysokos¢ przyje¢ na wspomniane kierunki aby zostata zachowana
prawidtowa realizacja standardéw ksztatcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu
lekarza badz lekarza dentysty. Prawidtowa realizacja ksztatcenia na kierunku lekarskim,
zgodna ze standardami ksztatcenia, oznacza uwzglednienie w programach studiow efektéw
uczenia sie, odpowiednig infrastruktura kliniczna, oparta na infrastrukturze uczelni oraz
podmiotéw leczniczych, a takze kadre akademicka.

Majac na uwadze powyzsze, przyjmowanie studentéw na 1 rok studiéw na kierunek
lekarski i lekarsko-dentystyczny jest uzaleznione od okreslonych limitéw przyje¢. Reguluje
je Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie limitu przyjec na studia na kierunkach
lekarskim i lekarsko-dentystycznym.

Rozporzadzenie okresla limit przyjec na studia na kierunkach lekarskim i lekarsko-
dentystycznym w poszczegdlnych uczelniach na studia stacjonarne i niestacjonarne w
jezyku polskim oraz jezyku innym niz polski. Ministerstwo Zdrowia (MZ) oraz Ministerstwo
Nauki i Szkolnictwa Wyzszego, na biezaco kontroluja przebieg rekrutacji na studia na
kierunek lekarski i lekarsko-dentystyczny. Zwiekszenie limitu miejsc na uczelniach wigze
sie jednak z koniecznoscia posiadania przez uczelnie odpowiedniej liczebnosci kadry
dydaktycznej, jak réwniez posiadania infrastruktury niezbednej do prowadzenia
ksztatcenia w zakresie przewidzianym w programie studiéw na terenie uczelni oraz
zapewnieniem studentom nauki prowadzonej z wykorzystaniem wtasnej bazy szpitalne;j.
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Ponadto dodatkowo uwzgledniane s potrzeby strategiczne Ministerstwa Zdrowia
(wymogi tzw. ,,chwili”) oraz wymogi jakos$ciowe dotyczace ksztatcenia na kierunkach
medycznych.

W celu stymulacji wzrostu liczby lekarzy specjalistéw w dziedzinach, w ktérych
zapotrzebowanie na specjalistéw jest najwieksze, a zainteresowanie odbywaniem szkolenia
specjalizacyjnego przez lekarzy jest mate, albo niewspétmiernie mate do potrzeb Minister
Zdrowia tworzy katalog dziedzin priorytetowych. Do takich dziedzin nalezg obecnie
miedzy innymi: dziedziny majace zastosowanie w leczeniu onkologicznym (onkologia i
hematologia dziecieca, onkologia kliniczna, radioterapia onkologiczna, chirurgia
onkologiczna, patomorfologia, hematologia), a takze dziedziny takie jak: choroby
wewnetrzne, medycyna ratunkowa, pediatria, medycyna rodzinna, anestezjologia i
intensywna terapia, chirurgia ogélna, psychiatria, psychiatria dzieci i mtodziezy, geriatria,
kardiologia dziecieca, neurologia, neurologia dziecieca, czy neonatologia. Uznanie
dziedziny za priorytetowa wiaze sie z wyzszym wynagrodzeniem dla lekarzy odbywajacych
szkolenie specjalizacyjne w tej dziedzinie oraz z wiekszg liczbg miejsc rezydenckich
przyznawanych przez Ministra Zdrowia.

Minister Zdrowia okresla liczbe miejsc rezydenckich w poszczegdlnych dziedzinach
medycyny na podstawie zapotrzebowania zgtoszonego przez wojewodéw, ktérzy opieraja
sie na opiniach konsultantéw wojewdédzkich. Przy okreslaniu liczby miejsc rezydenckich
Minister Zdrowia bierze réwniez pod uwage opinie konsultantéw krajowych oraz analizy z
map potrzeb zdrowotnych link: https://basiw.mz.gov.pl/mapy-informacje/mapa-2022-
2026/analizy/kadry-medyczne/

Ponadto od postepowania kwalifikacyjnego jesier 2022 r. wprowadzono zmiany w procesie
naboru na szkolenie specjalizacyjne lekarzy i lekarzy dentystow tzw. nabér centralny.
Nabér centralny na specjalizacje daje lekarzom i lekarzom dentystom mozliwos¢ ubiegania
sie o odbywanie szkolenia specjalizacyjnego we wszystkich wojewddztwach jednoczesnie
oraz mozliwos¢ wskazania 15 wyboréw obejmujacych dziedzine, tryb i miejsce odbywania
szkolenia specjalizacyjnego w preferowanej kolejnosci. W przypadku niezakwalifikowania
sie przez lekarza do odbywania specjalizacji w preferowanym wojewédztwie lub w
preferowanej dziedzinie moze on zostac¢ zakwalifikowany na jeden z kolejnych ,wyboréw”
wskazanych we wniosku o odbywanie szkolenia specjalizacyjnego, co do tej pory nie mogto
miec miejsca. Przed wprowadzeniem centralnego naboru lekarz/lekarz dentysta mogt
ubiegac sie o odbywanie szkolenia specjalizacyjnego tylko w jednym wojewddztwie w
jednej dziedzinie medycyny w trybie rezydenckim lub pozarezydenckim.

Jednoczesnie od postepowania kwalifikacyjnego jesier 2023 r. wprowadzony zostat
dodatkowy etap postepowania kwalifikacyjnego, ktéry ma na celu zakwalifikowanie do
odbywania szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinach priorytetowych w trybie
rezydenckim jak najwiekszej liczbie lekarzy. W dodatkowym etapie postepowania
kwalifikacyjnego biorg udziat osoby niezakwalifikowanie w postepowaniu kwalifikacyjnym,
ktére wskazaty chociaz jeden wariant wyboru obejmujacy tryb rezydencki i priorytetowg
dziedzine medycyny oraz nie zostaty zakwalifikowane na wczesniejszych etapach
postepowania na ten wariant. W ramach przeprowadzanego dodatkowego etapu
postepowania, moga zosta¢ uruchomione wszystkie miejsca szkoleniowe, ktére nie zostaty
wykorzystanie w ramach trybu rezydenckiego i pozarezydenckiego. Do przeprowadzania
dodatkowego etapu postepowania kwalifikacyjnego maja zastosowanie odpowiednio
zasady dotyczace pierwszego i drugiego etapu postepowania kwalifikacyjnego. W ramach
dodatkowego etapu postepowania kwalifikacyjnego mozna zakwalifikowac lekarzy w
liczbie odpowiadajacej liczbie niewykorzystanych miejsc rezydenckich pozostatych po
ogtoszeniu ostatecznych list lekarzy zakwalifikowanych i niezakwalifikowanych do
odbywania szkolenia specjalizacyjnego. Zaktada sie, ze wprowadzenie dodatkowego etapu
postepowania kwalifikacyjnego zwiekszy liczbe lekarzy rozpoczynajgcych szkolenie
specjalizacyjne w dziedzinach priorytetowych.
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W roku akademickim 2024/2025 Rzad polski zdecydowat o zmianie strategii i koniecznosci
wprowadzenia nacisku na jako$¢ systemu ksztatcenia na kierunku lekarskim. W zwigzku z
tym zatozono, ze limit bedzie wzrastat, ale juz nie tak szybko jak w poprzednich latach. Limit
w 2024/2025 na studia na kierunku lekarskim wynidst 11 475 miejsc (wtym 8 266 to
miejsca w jezyku polskim) za$ na kierunku lekarsko-dentystycznym 1 410 miejsc (w tym 1
122 to miejsca w jezyku polskim). Liczba uczelni w roku akademickim 2024/2025:
zwiekszyta sie do 38 ( w roku akademickim rozpoczety ksztatcenie dodatkowo 2 uczelnie:
Akademia Tarnowska i Politechnika Bydgoska).

Do roku 2024/2025 Minister Nauki i Szkolnictwa Wyzszego uruchomit wiele uczelni, ktére
nie spetniaty warunkéw ocenianych przez Polska Komisje Akredytacyjna. W 2024 roku
rozpoczeto dziatania majace na celu weryfikacji wydanych zgdd na ksztatcenie i rozpoczeto
procesy kontroli. Dziatania ktére toczyty sie w roku 2024, tzw. dorazne oceny programowe
studidw - w trybie art. 242 ust. 3 ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (PSWN)
przez Polskg Komisje Akredytacyjng objety: Uniwersytet Kaliski, Uniwersytet w Siedlcach,
Akademie Nauk Stosowanych w Nowym Saczu, Akademie Nauk Stosowanych w Nowym
Targu, Politechnike Wroctawska, Poznanska Akademie Medyczna Nauk Stosowanych im.
Ksiecia Mieszka |, Spoteczna Akademie Nauk z siedziba w todzi, Akademie WSB, oraz Slaski
Uniwersytet Medyczny w Katowicach - filia w Bielsku-Biatej). W efekcie kontroli
nastepujace uczelnie nie uzyskaty limitu na 1 rok akademicki 2024/2025: Uniwersytet w
Siedlcach, Poznanska Akademia Medyczna Nauk Stosowanych im. Ksiecia Mieszka |,
Spoteczna Akademia Nauk z siedzibg w todzi, Akademia Nauk Stosowanych w Nowym
Saczu, Akademia Nauk Stosowanych w Nowym Targu.

W tym aspekcie, warto réwniez zwrécié¢ uwage na stanowisko Naczelnej Izby Lekarskiej, ze
aktualnie ksztatcenie na kierunku lekarskim jest nadmiarowe (informacje podstepne pod
linkiem: https://nil.org.pl/aktualnosci/8502-polska-na-drodze-do-marnowania-miliarda-
zlotych-rocznie-na-ksztalcenie-nadmiarowych-lekarzy).

Dodac¢ nalezy, ze w ramach Krajowego Planu Odbudowy i Zwiekszenia Odpornosci (KPO)
przewidziane jest wsparcie na inwestycje infrastrukturalne dla uczelni w zwigzku z coraz
wieksza liczba studentéw kierunkéw medycznych, w tym przede wszystkim kierunku
lekarskiego. W ramach tych inwestycji przewidziane jest wsparcie w zakresie:

- modernizacji i doposazenia obiektéw dydaktycznych bazy przedklinicznej oraz obiektéw
dydaktycznych bazy klinicznej w zwiazku ze zwiekszeniem limitéw przyjec na studia
medyczne (w tym utworzenie Centrow Symulacji Medycznej), wykorzystywanych do
edukacji studentéw kierunkéw medycznych;

- modernizacji i doposazenia obiektéw dydaktycznych bazy przedklinicznej,
wykorzystywanych do edukacji studentéw kierunkéw medycznych;

- utworzenia monoprofilowych Centréw Symulacji Medycznych na potrzeby ksztatcenia na
kierunkach fizjoterapia, ratownictwo oraz pielegniarstwo i potoznictwo;

- modernizacji domoéw studenckich oraz bibliotek.

Dziedziny najwazniejsze z punktu widzenia epidemiologicznego kraju (dziedziny
priorytetowe) maja ustanowione specjalne zasady.

Gtéwna zacheta do podejmowania ksztatcenia w dziedzinach priorytetowych jest wyzsze
wynagrodzenie przystugujace lekarzom odbywajgcym szkolenie specjalizacyjne w tych
dziedzinach w trybie rezydenckim (finansowanym przez Ministra Zdrowia). Zaliczenie
dziedziny do dziedzin priorytetowych skutkuje corocznie (od lipca) przyznaniem wyzszego
wynagrodzenia zasadniczego lekarzom w trybie specjalizacji rezydenckim, a takze
przyznawaniem wiekszej liczby miejsc szkoleniowych rezydenckich w stosunku do
pozostatych dziedzin (Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia z dnia 24 czerwca 2024 r.w
sprawie wysokosci zasadniczego wynagrodzenia miesiecznego lekarzy i lekarzy dentystéw
odbywajacych specjalizacje w ramach rezydentury (DZ.U.z 2024 r., poz. 957).
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Od 1 lipca 2024 roku wynagrodzenie zasadnicze brutto lekarza odbywajacego specjalizacje
Z grupy specjalizacji priorytetowych:

o wpierwszych dwdch latach zatrudnienia w trybie rezydentury 9 368 zt -
wzrost 0 5766 ztw stosunku do lipca 2016 (stan na lipiec 2016: 3 602 zt),

o apodwodch latach zatrudnienia w tym trybie 10 220 zt - wzrost 0 6 330 zt w
stosunku do lipca 2016 (stan na lipiec 2016: 3 890 zt).

Od 1 lipca 2024 roku wynagrodzenie zasadnicze brutto lekarza odbywajacego specjalizacje
z grupy specjalizacji nie priorytetowych:

o wpierwszych dwdch latach zatrudnienia w trybie rezydentury 8 516 zt -
wzrost 0 5 346 ztw stosunku do lipca 2016 (stan na lipiec 2016: 3 170 z1),

o apodwdch latach zatrudnienia w tym trybie 8 772 zt- wzrost 0 5 314 zt w
stosunku do lipca 2016 (stan na lipiec 2016: 3458 zt).

W celu zachecenia mtodych lekarzy do pracy w polskich podmiotach leczniczych,
finansowanych ze srodkéw publicznych, po ukoriczeniu szkolenia specjalizacyjnego,
wprowadzono rozwiazanie, dzieki ktéoremu lekarze odbywajacy szkolenie specjalizacyjne w
ramach rezydentury moga otrzymacé wynagrodzenie zasadnicze wyzsze o 600 zt
miesiecznie (w dziedzinie niepriorytetowej) lub wyzsze o 700 zt miesiecznie (w dziedzinie
priorytetowej). Aby otrzymad to wynagrodzenie lekarz musi zobowigzad sie do
przepracowania - w podmiocie leczniczym, finansowanym ze $rodkéw publicznych -
tacznie 2 lata w ciggu kolejnych pieciu lat nastepujacych po zakonczeniu szkolenia
specjalizacyjnego.

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Jerzy Szafranowicz

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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