
  

 

PROTOKÓŁ Z II POSIEDZENIA SEKTOROWEJ RADY DS. KOMPETENCJI 

– OPIEKA ZDROWOTNA I POMOC SPOŁECZNA 

Miejsce 
spotkania:  

Ministerstwo Zdrowia 

Sala Kinowa 

Data: 29.11.2017r.,  godz. 10:00 – 17:00 

Planowany 
program 
posiedzenia: 

   9:30 – 
10:00 

Rejestracja uczestników, powitalna kawa 

10:00 – 
10:10 

Przywitanie uczestników przez Przewodniczącego Rady prof. dra hab. Juliana 
Auleytnera oraz dra Marka Tombarkiewicza Podsekretarza Stanu w Ministerstwie 
Zdrowia 

 

Część  1 – Diagnoza funkcjonowania sektorów i  identyfikacja potrzeb  

10:10 – 
10:25 

Badanie Kapitału Ludzkiego w kontekście rekomendacji potrzeb szkoleniowych w 
sektorze zdrowia i pomocy społecznej – Rafał Kamiński – p.o. Dyrektora 
Departamentu Rozwoju Kadr w Przedsiębiorstwach, Polska Agencja Rozwoju 
Przedsiębiorczości 

10:25 – 
10:40 

Deficyty kompetencyjne pracowników ochrony zdrowia w kontekście 
prowadzonych działań w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja 
Rozwój – Krzysztof Górski, Zastępca Dyrektora Departamentu Funduszy 
Europejskich i e-Zdrowia, Ministerstwo Zdrowia 

10:40 – 
11:00 

Deficyty kompetencyjne pracowników pomocy społecznej – dr Katarzyna 
Delikowska, dr Anna Zasada - Chorab, prof. Mirosław Grewiński, Uczelnia Korczaka 

11:00 – 
11:20 

Analiza prawna zawodów medycznych i innych zawodów ochrony zdrowia - prof. 
dr hab. Dorota Karkowska, Uczelnia Łazarskiego 

11:20 – 
12:00 

Dyskusja przedstawicieli Rady 

12:00 – 
12:30 

Przerwa na kawę 

 

Część 2. Doświadczenia międzynarodowe i projektowane zmiany  

12:30 – 
13:00 

Międzynarodowe doświadczenia w zakresie kompetencji służb społecznych - prof. 
dr hab. Jerzy Krzyszkowski 

13:00 – 
13:30 

Międzynarodowe doświadczenia w zakresie kompetencji w obszarze zdrowia - dr 
Monika Rozkrut, Wydział Nauk Ekonomicznych Uniwersytet Szczeciński, ekspert 
Rady Sektorowej ds. kompetencji w ochronie zdrowia 

13:30 – 
13:45 
 

13:45 – 
14:00 

14:30 – 
15:00 

Projektowane zmiany w sektorze opieki zdrowotnej a potrzeby kompetencyjne - 
dr Marek Tombarkiewicz Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia  

Projektowane zmiany w sektorze pomocy społecznej a potrzeby kompetencyjne - 
Przedstawiciel MRPiPS 

Dyskusja oraz rekomendacje Rady do szkoleń branżowych POWER 

Przerwa obiadowa 
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Część 3. Zastosowanie technologii w medycynie i pomocy społecznej 
w kontekście potrzeb kompetencyjnych 

15:00 – 
15:20 

Technologiczne innowacje w kontekście wyzwań kompetencyjnych pracowników 
sektora zdrowia - prof. dr hab. med. Marek Maruszyński 

15:20 – 
15:40 

Zastosowanie technologii w usługach społecznych - Edyta Kocyk 

15:40 – 
16:00 

Informatyzacja sektora ochrony zdrowia a potrzeby kompetencyjne - Wojciech 
Górnik - Zastępca Dyrektora ds. Informacji i Współpracy z Regionami, Centrum 
Systemów Informacyjnych Ochrony Zdrowia.  

16:00 – 
16:30 

Dyskusja 

16:30 – 
16:40 

Zakończenie i konkluzje - prof. dr hab. Julian Auleytner 

Obecni: Członkowie Rady Uprawnieni do głosowania: 
1. Auleytner Julian, Polskie Towarzystwo Polityki Społecznej 
2. Bik Wojciech, Centrum Medyczne Kształcenia Podyplomowego 
3. Bojanowska Elżbieta, Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Społecznej 
4. Chciałowski Andrzej, Wojskowy Instytut Medyczny 
5. Delikowska Katarzyna, Stowarzyszenie Edukacyjne Służb Społecznych 
6. Fedorowski Jarosław, Polska Federacja Szpitali 
7. Firlit-Fesnak  Grażyna, Uniwersytet Warszawski, Instytut Polityki Społecznej 
8. Flaszyńska Ewa, Ośrodek Pomocy Społecznej Dzielnicy Bielany m. st. Warszawy 
9. Gałązka-Sobotka Małgorzata, Instytutu Zarządzania w Ochronie Zdrowia, Uczelnia 

Łazarskiego 
10. Grewiński Mirosław, WSP im. J. Korczaka w Warszawie 
11. Irzykowski Sebastian, Naczelna Izba Pielęgniarek i Położnych 
12. Jankowski Mateusz, Stowarzyszenie Młodzi Menedżerowie Medycyny  
13. Kamiński Tadeusz, Uniwersytet Kardynała Stefana Wyszyńskiego  
14. Karkowska Dorota, Fundacja Instytut Praw Pacjenta i Edukacji Zdrowotnej 
15. Klencki Mariusz, Centrum Egzaminów Medycznych 
16. Krzyszkowski Jerzy, Uniwersytet Łódzki, Katedra Socjologii Stosowanej i Pracy Socjalnej  
17. Kucharska Barbara, Mazowieckie Centrum Polityki Społecznej 
18. Lizut Joanna, Regionalna Komisja Egzaminacyjna ds. stopni specjalizacji zawodowej 

pracowników socjalnych  
19. Jakubowski Marcin, Stowarzyszenie Menedżerów Opieki Zdrowotnej (STOMOZ) 
20. Niziołek Bogumił, Wydział Polityki Społecznej Świętokrzyskiego Urzędu Wojewódzkiego 
21. Płodzień-Pałasz Ewa, Pracodawcy Rzeczypospolitej Polskiej 
22. Prusaczyk Artur, Centrum Medyczno-Diagnostyczne w Siedlcach 
23. Rutkowska Anna, Uniwersytet Kazimierza Wielkiego w Bydgoszczy, Katedra Pedagogiki 

Społecznej 
24. Skwarek Małgorzata, Ośrodek Pomocy Społecznej Warszawa - Bemowo 
25. Smoląg Karol, LUX-MED. Sp. z o.o.  
26. Soboń Magdalena, Uniwersytet Szczeciński, Wydział Nauk Ekonomicznych i Zarządzania 
27. Sobotka Marcin, Porozumienie Rezydentów, Ogólnopolski Związek Zawodowy Lekarzy 
28. Solecka Jolanta, Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego - Państwowy Zakład Higieny 
29. Sosnowska-Wiczorek Iwona, Fundacja Centrum Diagnostyki i Terapii in Corpore 
30. Szwałkiewicz Elżbieta, Stowarzyszenie na Rzecz Chorych Długotrwale 

Unieruchomionych "Niebieski Parasol" - Olsztyn 
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31. Wiśniewska Anna, Departamentu Zdrowia i Polityki Społeczne, Mazowiecki Urząd 
Marszałkowski 

32. Wróbel Mirosław, LUX-MED. Sp. z o.o.  
33. Zasada-Chorab Anna, Urząd Miasta Siemianowice Śląskie 
34. Chmielewska Katarzyna, Ministerstwo Zdrowia, Departament Nauki i Szkolnictwa 

Wyższego. 

Obserwatorzy PARP: 

35. Kamiński Rafał – p.o. Dyrektora Departamentu Rozwoju Kadr w Przedsiębiorstwach 
Polska Agencja Rozwoju Przedsiębiorczości 

36. Podgrudny Radosław, Główny Specjalista w Sekcji Rad do spraw Kompetencji, 
Departament Rozwoju Kadr w Przedsiębiorstwach Polska Agencja Rozwoju 
Przedsiębiorczości 

Goście, eksperci i pozostali obserwatorzy: 

37. Borkowska Wanda, WSP im. J. Korczaka w Warszawie 
38. Górnik Wojciech, Centrum Systemów Informacyjnych Ochrony Zdrowia 
39. Górski Krzysztof, Ministerstwo Zdrowia 
40. Kocyk Edyta, SiDLY sp. z o.o. 
41. Maruszyński Marek, Wojskowy Instytut Medyczny 
42. Nawrot Wojciech, Federacja Związków Pracodawców Ochrony Zdrowia „Porozumienia 

Zielonogórskiego” 
43. Oleniak Joanna, Uczelnia Łazarskiego 
44. Pachnik Karolina, Pracodawcy Rzeczypospolitej Polskiej 
45. Pawlak Justyna, Departament Pomocy i Integracji Społecznej, Ministerstwo Rodziny, 

Pracy i Polityki Społecznej 
46. Rozkrut Monika, Wydział Nauk Ekonomicznych Uniwersytet Szczeciński 
47. Smolec Elżbieta, WSP im. J. Korczaka w Warszawie 
48. Tombarkiewicz Marek, Ministerstwo Zdrowia Podsekretarz Stanu 
49. Sulej Małgorzata, Ministerstwo Zdrowia, Departament Nauki i Szkolnictwa Wyższego 
50. Kotowicz Aleksandra, Ministerstwo Zdrowia, Departament Nauki i Szkolnictwa 

Wyższego 

Przebieg 
posiedzenia: 

1. Posiedzenie otworzył Pan  prof. dr hab. Julian Auleytner, Przewodniczący Prezydium 
Rady, witając przybyłych gości i dziękując Panu Ministrowi Zdrowia za gościnę. 

Część pierwsza posiedzenia, prowadzący Prof. Juliana Auleytner. 

2. W imieniu Ministerstwa Zdrowia Członków Rady oraz Ekspertów i Gości przywitał 
Podsekretarz Stanu dr Marek Tombarkiewicz. Minister podkreślił rosnące 
zainteresowanie nowymi zawodami w opiece zdrowotnej.  

3. Rafał Kamiński,  p.o. Dyrektora Departamentu Rozwoju Kadr w Przedsiębiorstwach, 
Polska Agencja Rozwoju Przedsiębiorczości przedstawił projekty realizowane przez 
PARP powiązane z działalnością Rady Sektorowej.  
Projekt Sektorowy Bilans Kapitału Ludzkiego obejmuje badania potrzeb pracodawców 
oraz pracowników dla wszystkich branż,  które prowadzą Rady Sektorowe. Jego 
rezultatem ma być opracowanie bilansu kompetencji w sektorach.  
Projekt w ramach działania 2.2 POWER  obejmie wsparcie szkoleniowo – doradcze dla 
przedsiębiorców. Dla branży opieki zdrowotnej i pomocy społecznej przewidziana jest 
alokacja 7,3 mln zł. W ramach konkursu zostanie wybrany operator, a realizacja 
wsparcia będzie prowadzona przez Bazę Usług Rozwojowych. 

4. Krzysztof Górski,  Zastępca Dyrektora Departamentu Funduszy Europejskich i e-Zdrowia 
w Ministerstwie Zdrowia przedstawił działania MZ w zakresie szkoleń dla pracowników 
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opieki zdrowotnej. Oferta szkoleniowa dofinasowana jest z działania 5.2 POWER. Przed 
konkursami prowadzone są badania określające luki i potrzeby szkoleniowe i na tej 
podstawie określane są tematy konkursów. Badania wykazały deficyty w zakresie 
zarządzania i administracji w opiece zdrowotnej. Na rynku brak jest szkoleń 
strategicznych łączących tematy medyczne z pozamedycznymi. Jest bardzo duże 
zainteresowanie kwestiami prawnymi  w opiece zdrowotnej, ale oferta rynku w małym 
stopniu odpowiada potrzebom. 

5. Dr Anna Zasada-Chorab oraz dr Katarzyna Delikowska przedstawiły prezentację na 
temat deficytów kompetencyjnych w zawodach pomocy społecznej. Bazą prezentacji 
było badanie przeprowadzone wśród pracowników PS przez autorki prezentacji.   
Oferta szkoleniowa dostępna na rynku adresowana jest głównie do pracowników 
socjalnych, brak jest natomiast szkoleń dla kadry zarządzającej. 

6. Prof. Dorota Karkowska zaprezentowała różne podejścia do klasyfikacji zawodów 
medycznych. Zaznaczyła dużą rozbieżność pomiędzy definicją (akty prawne) a 
rzeczywistością. Podkreśliła, ze przy zatrudnianiu pracowników powinno się brać pod 
uwagę również predyspozycje a nie tylko zawód.  

7. Minister Elżbieta Bojanowska podkreśliła, że w pomocy społecznej brakuje zarówno 
pracowników jak i studentów. W samym woj. mazowieckim do obsadzenia jest 370 
etatów pracownika socjalnego.  

Obecnie w konsultacjach międzyresortowych jest ustawa o pomocy społecznej. Ruszył 
również program OPIEKA 75+  nakierowany na wspomaganie samorządów 
realizujących zadania opiekuńcze (osoby samotne w miastach do 25 tys. mieszkańców).  

W ostatnich dniach uprawnienia otrzymało 24 pierwszych superwizorów pracy 
socjalnej. 

8. Artur Prusaczyk z Centrum Medyczno-Diagnostycznego w Siedlcach podkreślił, że 
łączenie obu podsektorów musi funkcjonować, a efektywność pracowników w tych 
branżach nie może być celem głównym. 

9. Prof. Jarosław Fedorowski zwrócił uwagę na rolę zawodów biomedycznych. Ten 
kierunek powinien być lepiej zagospodarowany w opiece zdrowotnej, powinny powstać 
wyodrębnione stanowiska inżyniera biomedycznego. Obecnie kierunek ten jest na 
politechnikach i jest niedoceniony w systemie. 

10.  Marcin Sobotka z Porozumienia Rezydentów podkreślił brak w definicjach, np. lekarza 
rezydenta, jest on zatrudniany przez dyrektora szpitala, a jego wynagrodzenie opłaca 
Ministerstwo Zdrowia. W placówkach szpitalnych nadużywany jest wolontariat co 
oszczędza fundusze. 

11. Barbara Kucharska z Mazowieckiego Centrum Polityki Społecznej przypomniała, że to 
człowiek i jego potrzeby jest podstawą działania obu branż. W środowiskach lokalnych 
zawody styku mają największe znaczenie. 

12. Ewa Płodzień-Pałasz, Sekretarz Rady przedstawiła proponowane zmiany w Regulaminie 
Pracy Rady. Zmiany te wynikają z weryfikacji  Ustawy z dnia 9 listopada 2000 r. o 
utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju Przedsiębiorczości i dotyczą sposobu powoływania 
Rady, ujednolicenia zapisów dotyczących zakresu działania Rady oraz likwidacji 
zastępców członków.  

13. Prof.  Auleytner przeprowadził głosowanie nad przyjęciem zmian w Regulaminie Pracy 
Rady. Zmiany zostały przyjęte przy jednym głosie wstrzymującym i 33 głosach za. 
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Część druga posiedzenia, prowadzący Prof. Mirosław Grewiński. 

14. Po przerwie Prof. Jerzy Krzyszkowski przedstawił prezentację na temat 
międzynarodowych doświadczeń w zakresie kompetencji służ społecznych. Prezentacja 
podsumowuje raport opracowany w ramach działania Ekspertów Grupy Roboczej – 
pomoc społeczna. Profesor podkreślił konieczność profesjonalizacji zawodów 
opiekuńczych. W obecnej sytuacji na rynku stale rośnie popyt na te usługi, a podaż 
maleje. Prowadzi to do zatrudniania osób z niedostatecznymi kwalifikacjami oraz 
obniżenia rangi zawodów opiekuńczych. 

15.  Dr Monika Rozkrut przedstawiła prezentację na temat doświadczeń międzynarodowych 
w kształtowaniu ram kompetencji pracowników sektora zdrowia. Podkreśliła, że 
następuje poszerzenie ram kompetencji dla różnych zawodów. 

16. Dyrektor Departamentu Nauki i Szkolnictwa Wyższego - Katarzyna Chmielewska 
reprezentująca Ministerstwo Zdrowia, przedstawiła informacje na temat stanu 
kształcenia w zawodach medycznych oraz plany zmian w tej dziedzinie na najbliższe 
lata. Są to działania mające na celu wdrażanie rozwiązań prawnych umożliwiających 
uregulowanie uprawnień nie uregulowanych obecnie zawodów medycznych i innych 
zawodów mających zastosowanie w ochronie zdrowia. Pozwoli to na pełne 
wykorzystanie potencjału innych grup zawodów, np. opiekuna medycznego,  dietetyka, 
inżyniera biomedycznego oraz na wdrażanie rozwiązań umożliwiających rozwijanie 
nowych zawodów/stanowisk pracy/kwalifikacji rynkowych: optometrysta, podolog, 
asystent ds. dokumentacji medycznej. 

17. Zastępca Dyrektora Departamentu  Pomocy i Integracji Społecznej w Ministerstwie 
Rodziny, Pracy i Polityki Społecznej, Justyna Pawlak, przedstawiła działania MRPIPS w 
zakresie szkolenia służb społecznych. Po wejściu w życie ustawy wprowadzającej 
superwizję w pracy socjalnej rozpoczęły się szkolenia superwizorów oraz superwizja dla 
pracowników socjalnych. 

18. Pani Elżbieta Szwałkiewicz podkreśliła konieczność spojrzenia poprzez potrzeby 
człowieka. Na rynku brak jest obecnie opiekunów medycznych oraz opiekunów osób 
niesamodzielnych. Tacy opiekunowie mogliby być wspólnie kształceni ze strony opieki 
zdrowotnej jak i pomocy społecznej na poziomie kształcenia zawodowego. Na rynku 
jest wiele osób z doświadczeniem praktycznym ale bez dokumentów potwierdzających 
kwalifikacje. Muszą to być szkolenia certyfikowane, zapewniające odpowiedni poziom 
teorii ale i umiejętności praktycznych. 

19. Prof. Krzyszkowski dodał, że konieczna jest radykalna reforma usług opiekuńczych i 
dowartościowanie zawodu opiekuna. Służyć temu może rejestracja oraz certyfikacja  
opiekunów. 

20. Pan Artur Prusaczyk z Centrum Medyczno-Diagnostycznego w Siedlcach podkreślił 
konieczność zaangażowania rodziny w proces opieki. 

21. Dyrektor Katarzyna Chmielewska zwróciła uwagę na konieczność zmiany opisu 
podstawy programowej opiekunów. Wyraziła również wątpliwość czy roczne szkolenie 
jest wystarczające.  

22. Pani Elżbieta Szwałkiewicz dodała, że obecnie w opiece szpitalnej nie ma 
zagwarantowanej opieki pielęgnacyjnej. 

23. Pan Sebastian Irzykowski z Naczelnej Izba Pielęgniarek i Położnych podkreślił, że 
pielęgniarki nie godzą się na prowadzenie przez opiekunów zabiegów związanych z 
przerwaniem ciągłości tkanek.  
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24. Prof. Mirosław Grewiński przeprowadził głosowanie nad przyjęciem szkoleń z zakresu 
opiekuna osoby niesamodzielnej jako szkoleń rekomendowanych przez Radę do 
dofinasowania przez PARP w ramach funduszy europejskich POWER. Przy jednym głosie 
wstrzymującym i 0 głosów przeciw Rada podjęła Uchwałę.  

Część trzecia posiedzenia, prowadząca dr Małgorzata Gałązka-Sobotka. 

25. Prof.   Marek Maruszyński przedstawił prezentację na temat technologicznych 
innowacji w kontekście wyzwań kompetencyjnych  pracowników w sektorze służby 
zdrowia. 

26. Pani Edyta Kocyk z firmy SIDLY przedstawiła najnowsze urządzenia techniczne mogące 
wspierać opiekę nad osobami niesamodzielnymi. Postęp technologiczny w znacznym 
stopniu ułatwia opiekę nad osobami starszymi i chorymi. Przez prowadzenie stałego 
monitoringu stanu zdrowia, informacja o zagrożeniu dociera bardzo szybko do centów 
monitoringu i uruchamiana jest wymagana pomoc. 

27. Pan Wojciech Górnik, Zastępca Dyrektora ds. Informacji i Współpracy z Regionami w 
Centrum Systemów Informacyjnych Ochrony Zdrowia  zaprezentował działania 
prowadzone przez  CSIOZ wspierające działanie placówek opieki zdrowotnej. 
Elektroniczne prowadzenie dokumentacji medycznej oraz zdalny dostęp do danych w 
znacznym stopniu ułatwi pracę personelu medycznego oraz powinien skrócić kolejki 
pacjentów oczekujących na wizyty.  Działanie dofinansowane są obecnie z funduszy 
unijnych w ramach POWER. 

28. Dyskusja uczestników posiedzenia skupiona była na brakach technologicznych w 
polskiej opiece zdrowotnej oraz niedostosowaniu rynku do potrzeb. 

29. Posiedzenie zostało zakończone przez Prowadzącą dr Małgorzatę Gałązkę-Sobotkę. 

 

Sporządziła:  

Ewa Płodzień-Pałasz – Sekretarz Rady 

 

Zatwierdził:  

Prof. dr hab. Julian Auleytner – Przewodniczący Prezydium Rady 


