Projekt 21.05.2010 r.

ROZPORZADZENIE

MINISTRA ZDROWIAY)
z dnia 2010 r.
w sprawie limitow przyjeé na studia medyczne

Na podstawie art. 6 ust. 3 ustawy z dnia 27 lipca 2005 r. - Prawo o szkolnictwie wyzszym (Dz. U. Nr 164, poz. 1365, z pdzn. zm.z))
zarzadza sie, co nastepuje:

§ 1. Ustala sie limity przyje¢ na studia, na kierunkach medycznych, w uczelniach medycznych i uczelniach prowadzacych dzialalnos¢
dydaktyczna i badawcza w dziedzinie nauk medycznych w roku akademickim 2010-2011.

§ 2. Limity, o ktérych mowa w § 1, sg okreslone w zalacznikach nr 1-16 do rozporzadzenia.

§ 3. Traci moc rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 2 lipca 2009 r. w sprawie limitéw przyje¢ na studia medyczne (Dz. U. Nr 109, poz.
914 iNr 215, poz. 1673).

§ 4. Rozporzadzenie wchodziw zycie z dniem ogloszenia.

Minister Zdrowia

porozumieniu:
Minister Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego

1) Minister Zdrowia kieruje dziatlem administracji rzgdowej — zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z
dnia 16 listopada 2007 r. w sprawie szczegdtowego zakresu dzialania Ministra Zdrowia (Dz. U. Nr 216, poz. 1607).
2) Zmiany wymienionej ustawy zostaly ogtoszone w Dz. U. z 2006 r. Nr 46, poz. 328, Nr 104, poz. 708 i 711, Nr 144, poz. 1043 i Nr

227, poz. 1658,z 2007 r. Nr 80, poz. 542, Nr 120, poz. 818, Nr 176, poz. 1238 11240 i Nr 180, poz. 1280, z 2008 r. Nr 70, poz. 416,
z 2009 r. Nr 68, poz. 584, Nr 157, poz. 1241, Nr 161, poz. 1278 iNr 202, poz. 1553 oraz z 2010 r. Nr 57, poz. 359.

UZASADNIENIE

Wydanie rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie limitdw przyjeé na studia medyczne jest wykonaniem upowaznienia ustawowego
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zawartego w art. 6 ust. 3 ustawy z dnia 27 lipca 2005 r. - Prawo o szkolnictwie wyzszym (Dz. U. Nr 164, poz. 1365, z pdzn. zm.).

Konieczno$¢ corocznego wydania rozporzadzenia, wynika z faktu, iz limity przyjec¢ na studia medyczne nie sg wielkoscig statg, bowiem
uczelnie w kazdym roku akademickim proponujg inne limity miejsc podyktowane aktualng sytuacja uczelni, mozliwos$ciami
dydaktycznymi oraz oceng zapotrzebowania, w tym zainteresowaniem przysztych studentéw ksztatceniem na danych kierunkach.

Uczelnie medyczne potwierdzily, iz spetniajq warunki, o ktérych mowa w rozporzadzeniu Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia
27 lipca 2006 r. w sprawie warunkdow, jakie muszga spetia¢ jednostki organizacyjne uczelni, aby prowadzi¢ studia na okreslonym
kierunku i poziomie ksztaicenia (Dz. U. Nr 144, poz. 1048 oraz z 2009 r. Nr 163, poz. 1299), w szczegdlnosci dotyczace zapewnienia
kadry i bazy dydaktycznej adekwatnej do proponowanych limitéw przyjec i zapotrzebowania na absolwentdw tych kierunkow studiow w
danym regionie. Ponadto Konferencja Rektoréw Akademickich Uczelni Medycznych Uchwalg Nr 36/2009 z dnia 16 listopada 2009 r.
przedstawifa stanowisko, w ktorym uczelnie medyczne potwierdzajg dysponowanie bazgq i kadrg dydaktyczng oraz odpowiednimi
warunkami praktycznego ksztatcenia do zwiekszenia limitdw przyje¢ na studiach stacjonarnych na kierunku lekarskim o 474 oraz
lekarsko-dentystycznym o 70.

Zawarte w rozporzadzeniu limity przyjec dla poszczegdinych kierunkdw medycznych prowadzonych w uczelniach nadzorowanych przez
Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego zostaly wprowadzone w oparciu o propozycje przedstawione przez Ministerstwo Nauki i
Szkolnictwa Wyzszego. Natomiast limity przyjec dla kierunkéw medycznych prowadzonych w uczelniach medycznych tj. w uczelniach
nadzorowanych przez Ministra Zdrowia zostaly wprowadzone w oparciu 0 propozycje zgloszone przez ww. uczelnie. Z analizy ww.
zgtoszen wynika, iz we wszystkich uczelniach zgodnie z przestanymi propozycjami uczelni medycznych i Ministra Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego na studiach stacjonarnych, w odniesieniu do roku akademickiego 2009/2010, limit miejsc na kierunku:

analityka medyczna ulegt zwigkszeniu o 48 miejsc,

dietetyka ulegt zwigkszeniu o 367 miejsc,

farmacja ulegt zwiekszeniu o 49 miejsc,

fizjoterapia ulegt zmniejszeniu o 210 miejsc,

lekarskim ulegt zwigkszeniu o 208 miejsc,

lekarsko-dentystycznym ulegt zwigkszeniu o 24 miejsca,

pielegniarstwo ulegt zmniejszeniu o 696 miejsc,

pielegniarstwo - tzw. studia pomostowe, o ktéorych mowa w art. 11 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o zmianie ustawy o zawodach
pielegniarki i potoznej oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. Nr 92, poz. 885 oraz z 2007 r. Nr 176, poz. 1237) ulegt zmniejszeniu o
115 miejsc,

potoznictwo ulegt zwiekszeniu o 71 miejsc,

pofoznictwo - tzw. studia pomostowe, o ktérych mowa w art. 11 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o zmianie ustawy o zawodach
pielegniarki i potoznej oraz niektdrych innych ustaw (Dz. U. Nr 92, poz. 885 oraz z 2007 r. Nr 176, poz. 1237) ulegt zmniejszeniu o
51 miejsc,

ratownictwo medyczne ulegt zwigekszeniu 0 201 miejsc,

techniki dentystyczne ulegt zmniejszeniu o 5 miejsc,

zdrowie publiczne ulegt zwigkszeniu o 82 miejsca.

W odniesieniu do studidw, o ktérych mowa w art. 11 ust. 3 ustawy - Prawo o szkolnictwie wyzszym, tzw. unikatowych, limit miejsc na
studiach stacjonarnych dla kierunku:

* elektroradiologia ulegt zwiekszeniu o 56 miejsc,
¢ logopedia z fonoaudiologig ulegt zmniejszeniu o 4 miejsca.

Natomiast dla kierunku ,unikatowego” - higiena dentystyczna na studia stacjonarne limit miejsc nie ulegt zmianie (30 miejsc).

We wszystkich uczelniach prowadzacych studia stacjonarne na kierunkach medycznych nastapit globalny wzrost limitu o 65
miejsc, a na studiach niestacjonarnych limit ulegt zwiekszeniu o 1732 miejsca.

W odniesieniu do uczelni medycznych zgodnie z przestanymi propozycjami na studiach stacjonarnych, w odniesieniu do roku
akademickiego 2009/2010, limit miejsc na kierunku:

analityka medyczna ulegt zwigkszeniu o 48 miejsc,

dietetyka ulegt zwiekszeniu o 337 miejsc,

farmacja ulegt zwiekszeniu o 49 miejsc,

fizjoterapia ulegt zwiekszeniu o 58 miejsc,

lekarskim ulegt zwigkszeniu o 208 miejsc,

lekarsko-dentystycznym ulegt zwiekszeniu o 24 miejsca,

pielegniarstwo ulegt zmniejszeniu o 125 miejsc,

pielegniarstwo - tzw. studia pomostowe, o ktérych mowa w art. 11 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o zmianie ustawy o zawodach
pielegniarki i potoznej oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. Nr 92, poz. 885 oraz z 2007 r. Nr 176, poz.1237) ulegt zmniejszeniu o 50
miejsc,

potoznictwo ulegt zwiekszeniu o 111 miejsc,

potoznictwo - tzw. studia pomostowe, o ktérych mowa w art. 11 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o zmianie ustawy o zawodach
pielegniarki i potoznej oraz niektdrych innych ustaw (Dz. U. Nr 92, poz. 885 oraz z 2007 r. Nr 176, poz. 1237) ulegt zmniejszeniu o
51 miejsc,

ratownictwo medyczne ulegt zwiekszeniu o 11 miejsc,

techniki dentystyczne ulegt zmniejszeniu o 19 miejsc,

zdrowie publiczne ulegt zwiekszeniu 0 94 miejsca.

W odniesieniu do studiéw, o ktérych mowa w art. 11 ust. 3 ustawy - Prawo o szkolnictwie wyzszym, tzw. unikatowych, limit miejsc na
studiach stacjonarnych dla kierunku:

* elektroradiologia ulegt zwiekszeniu o 56 miejsca,
¢ logopedia z fonoaudiologig ulegt zmniejszeniu o 4 miejsca.
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Natomiast dla kierunku ,,unikatowego” - higiena dentystyczna na studia stacjonarne limit miejsc nie ulegt zmianie (30 miejsc).
Uczelnie zgtosity rdwniez limity przyjec dla nastepujacych kierunkéw ,unikatowych”:

e zdrowie $srodowiskowe — 30 miejsc,

e biotechnologia - 108 miejsc oraz

e kosmetologia - 60 miejsc.

Whnioski uczelni dotyczace uwzglednienia w rozporzadzeniu limitéw przyjeé na kierunki biotechnologia, kosmetologia oraz zdrowie
$rodowiskowe nie zostaly uwzglednione z uwagi na fakt, iz ukonczenie przedmiotowych kierunkéw studiow nie bedzie uprawniato do
wykonywania zawodu medycznego, a tym samym do udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej.

Globalnie w uczelniach medycznych na studiach stacjonarnych limit ulegt zwiekszeniu o 777 miejsc, a na studiach
niestacjonarnych o 484 miejsc.

W stosunku do roku akademickiego 2009/2010, zgodnie z przestanymi przez wszystkie uczelnie propozycjami, imit miejsc (na studiach
stacjonarnych i niestacjonarnych oraz prowadzonych w jezyku innym niz jezyk polski) na kierunku:

analityka medyczna ulegt zwigkszeniu o 113 miejsc,

dietetyka ulegt zwigkszeniu o 675 miejsc,

farmacja ulegt zwiekszeniu o 47 miejsc,

fizjoterapia ulegt zwiekszeniu o 729 miejsc,

lekarskim ulegt zwiekszeniu o 124 miejsca,

lekarsko-dentystycznym ulegt zmniejszeniu o 5 miejsc,

pielegniarstwo ulegt zmniejszeniu o0 1511 miejsc,

pielegniarstwo - tzw. studia pomostowe, o ktérych mowa w art. 11 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o zmianie ustawy o zawodach
pielegniarki i potoznej oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. Nr 92, poz. 885 oraz z 2007 r. Nr 176, poz.1237) ulegt zwiekszeniu o
1223 miejsca,

pofoznictwo ulegt zmniejszeniu o 203 miejsca,

pofoznictwo - tzw. studia pomostowe, o ktérych mowa w art. 11 ustawy z dnia 20 kwietnia 2004 r. o zmianie ustawy o zawodach
pielegniarki i potoznej oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. Nr 92, poz. 885 oraz z 2007 r. Nr 176, poz. 1237) ulegt zwiekszeniu o 19
miejsc,

ratownictwo medyczne ulegt zwigekszeniu o 290 miejsc,

techniki dentystyczne ulegt zwiekszeniu o 60 miejsc,

zdrowie publiczne ulegt zwiekszeniu o 61 miejsc.

W odniesieniu do studidw, o ktdrych mowa w art. 11 ust. 3 ustawy - Prawo o szkolnictwie wyzszym, tzw. unikatowych, limit miejsc na
studiach stacjonarnych i niestacjonarnych dla kierunku:

o elektroradiologia ulegt zwiekszeniu o 59 miejsc,
¢ logopedia z fonoaudiologig ulegt zmniejszeniu o 1 miejsce.

Natomiast dla kierunku ,unikatowego” - higiena dentystyczna limit miejsc nie ulegt zmianie (30 miejsc).

Dotacja budzetowa na dziatalno$¢ dydaktyczng zostata rozdysponowana, zatem wejscie w zycie rozporzadzenia nie spowoduje skutkdw
finansowych na rok 2010. Natomiast zwiekszenie liczby przyjeé¢ nalezy uwzgledni¢ przy planowaniu wielkosci dotacji dydaktycznej przy
projektowaniu budzetu na rok 2011.

Zgodnie z przepisem art. 4 ust. 2 ustawy z dnia 20 lipca 2000 r. o ogfaszaniu aktéw normatywnych i niektérych innych ustaw (Dz. U. z
2010 r.Nr 17, poz. 95)

w uzasadnionych przypadkach akty normatywne moga wchodzi¢ w zycie w terminie krétszym niz czternascie dni, a jezeli wazny interes
panstwa wymaga natychmiastowego wejscia w zycie aktu normatywnego i zasady demokratycznego panstwa prawnego nie stojg temu
na przeszkodzie, dniem wejscia w zycie moze by¢ dzien ogtoszenia tego aktu w dzienniku urzedowym. Projekt przewiduje, iz
rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem ogloszenia. Termin ten jest uwarunkowany koniecznoscig podania do publicznej wiadomosci
limitu przyje¢ na kierunki medyczne przed rozpoczeciem procesu rekrutacji na studia. Wejscie w zycie rozporzadzenia nie jest sprzeczne
z zasadami demokratycznego panstwa prawnego.

Projektowana regulacja nie jest objeta prawem Unii Europejskiej, okreslenie ,cudzoziemcy” uzyte w zalgcznikach do projektu
rozporzadzenia odnosi sie do cudzoziemcdw, o ktérych mowa w art. 43 ust. 3 pkt 3 ustawy — Prawo o szkolnictwie wyzszym tj. do
cudzoziemcow kierowanych na te studia przez Ministra Zdrowia w drodze decyzji.

Projekt nie wymaga notyfikacji w rozumieniu przepiséw rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu
funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i aktéw prawnych (Dz. U. Nr 239, poz. 2039 oraz z 2004 r. Nr 65, poz. 597).

Ocena Skutkow Regulacji

1. Wskazanie podmiotéw, na ktdore oddziatuje akt normatywny

Projekt rozporzadzenia dotyczy kandydatow na studia medyczne zainteresowanych wielkoscig okreslonych w nim limitdw oraz uczelni
medycznych i uczelni niepublicznych nadzorowanych przez ministra wlasciwego do spraw szkolnictwa wyzszego, ktére wnioskowaty o
zmiane lub przyznanie limitu przyje¢ na poszczegdlne kierunki studiow medycznych.

2. Konsultacje spoteczne

Projekt uwzglednia propozycje zgtoszone przez uczelnie medyczne oraz uczelnie niepubliczne nadzorowane przez ministra wiasciwego
do spraw szkolnictwa wyzszego.

Projekt bedzie przedmiotem konsultacji z: Radg Gldwng Szkolnictwa Wyzszego, Panstwowg Komisjg Akredytacyjna, Parlamentem
Studentéw Rzeczypospolitej Polskiej, Business Centre Club, Biurem Rzecznika Praw Pacjenta, Naczelng Izbg Lekarska, Naczelng Izbg
Pielegniarek i Potoznych, Krajowgq Izbg Diagnostéw Laboratoryjnych, Naczelng Izbg Aptekarska, Sekretariatem Ochrony Zdrowia KK NSZzZ
»Solidarno$¢”, Ogolnopolskim Porozumieniem Zwigzkdéw Zawodowych, Federacjg Zwigzkéw Zawodowych Pracownikéw Ochrony
Zdrowia i Pomocy Spoftecznej, Federacjg Zwigzku Pracodawcéw Zakfadow Opieki Zdrowotnej, Federacjg Zwigzkow Zawodowych
Pracownikdw Ochrony Zdrowia i Pomocy Spotecznej.

Ponadto projekt zostat zamieszczony na stronach internetowych Ministerstwa Zdrowia oraz udostepniony w Biuletynie Informacji
Publicznej, zgodnie z art. 5 ustawy z dnia 7 lipca 2005 r. o dziafalnosci lobbingowej w procesie stanowienia prawa (Dz. U. Nr 169, poz.
1414 oraz z 2009 r. Nr 42, poz. 337).

Wynik konsultacji zostanie przedstawiony w niniejszej ocenie po ich zakonczeniu.
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3. Wplyw aktu normatywnego na sektor finansow publicznych, w tym budzet panstwa i budzety jednostek samorzadu
terytorialnego

Projektowana regulacja nie bedzie miata znaczacego wptywu na dochody i wydatki budzetu oraz sektora publicznego w 2010 r., bowiem
dotacja budzetowa na 2010 r. w czesci 46 - Zdrowie, pozostajgcej w dyspozycji Ministra Zdrowia, w rozdziale 80306 - dziatalnos¢
dydaktyczna (dotacja na dziatalnos¢ dydaktyczng) zostata przyznana w wysokosci 1.222.701 tys. zt.

4. Wplyw aktu normatywnego na rynek pracy

Wejscie w zycie przedmiotowej regulacji okresli limity przyje¢ na studia medyczne w uczelniach medycznych oraz uczelniach
niepublicznych nadzorowanych przez ministra wiasciwego do spraw szkolnictwa wyzszego.

Projektowana regulacja w bezposredni sposdb nie wptynie na rynek pracy. Jednakze regulacje przedstawione w projekcie rozporzadzenia
umozliwig osobom podjecie ksztalcenia w zawodach medycznych na poziomie studidw wyzszych, a tym samym beda miaty posredni
wplyw na rynek pracy.

5. Wplyw aktu normatywnego na konkurencyjno$é gospodarki i przedsiebiorczo$é, w tym na funkcjonowanie przedsiebiorstw
Projekt rozporzadzenia nie wplynie bezposrednio na konkurencyjnos$¢ gospodarki. Jednoczesnie wprowadzenie przedmiotowej regulacji
nie bedzie mie¢ negatywnych skutkéw finansowych dla przedsiebiorcéw.

Zakiada sie takze, iz dobrze wyszkolone kadry medyczne zapewnig lepsza opieke nad pacjentamii przyczynia sie do wzrostu
konkurencyjnoéci zar6wno na rynku wewnetrznym jak i zewnetrznym. Natomiast wieksza liczba absolwentéw skutkowac bedzie
wiekszq dostepnoscig ustug medycznych a zatem bedzie wplywac na polepszenie zdrowia ludnosci.

6. Wplyw aktu normatywnego na sytuacje i rozwéj regionalny

Zakfada sie, ze projektowana regulacja bedzie miafa pozytywny wplyw na sytuacje i rozwdj regionalny, bowiem wyzsza liczba
absolwentéw kierunkéw medycznych, zfagodzi ewentualne skutki ubytku tej kadry w zwigzku z mozliwoécig podejmowania pracy przez
absolwentdéw tych kierunkéw w krajach Unii Europejskiej.

7. Wplyw aktu normatywnego na srodowisko
Projektowane rozporzadzenie nie bedzie miato bezposredniego wplywu na srodowisko.

8. Wplyw aktu normatywnego na zdrowie

Zaktada Wigy Vi . prégel@sviine rozporzadzenie bedzie miato pozytywny wplyw na zdrowie z uwagi na zwiekszenie liczby studentéw
planowanych do przyjecia na kierunkach medycznych, co sprawi, ze w przysziosci zadania zawodowe beda mogly by¢ realizowane przez
odpowiednio wyksztatcong grupe zawodowa.



