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W odpowiedzi na przckazane w dniu 8 lipca br. stanowisko Naczelnej Rady
Lekarskiej odnosnie projektu dyrektywy zmieniajacej dyrektywe 2003/88/WE w sprawie

niektdrych aspektow organizacyi czasu pracy uprzejmie wyjasniam, co nast¢puje:

W dniu 9 czerwca br. na posiedzeniu Rady ds. Zatrudnienia, Polityki Spotecznej,
Zdrowia i Spraw Konsumenckich osiagnigto polityczne porozumienie odnosnie projektu
dyrektywy w sprawie czasu pracy, a takze dyrektywy w sprawie pracy tymczasowe].
Niemniej przyjete projekty dyrektyw, zgodnie z procedura wspoldecydowania, musza
uzyska¢ jeszcze akceptacj¢ Parlamentu Europejskiego.

Prace nad obydwoma projektami dyrektyw trwaly wyjatkowo dlugo (ponad pi¢c lat),
co wskazuje na wag¢ omawianej materii. Przyczyny takiego stanu rzeczy wynikaly zaréwno
ze zlozonosci regulowanych w nich kwestii, jak 1 réznorodnosci krajowych regulacji.

W przyjetym na forum unijnym porozumieniu dotyczgcym czasu pracy starano sig,
w jak najwigkszym stopniu, uwzglgdni¢ potrzeby i specyficzne uwarunkowania
poszezegdlnych panstw czionkowskich, Tym samym wigkszo$¢ z proponowanych przepisow

daje pewne mozliwodci zmiany regulacji krajowych, pozostawiajac okredlony zakres



swobody 1 ostateczng decyzj¢ wladzom panstw czlonkowskich, badZ partnerom spolecznym

(m. in. okresy na przyznawanie rownowaznego odpoczynku, diuzsze okresy rozliczeniowe).
Odnosnie wzbudzajacych najwiece] zastrzezenn proponowanych regulacji czasu
dyzuru pragng wyjasnic, iz zamieszczenie w dyrektywie przepisu o podziale okresu dyzuru na
czg$¢ aktywna it nieaktywng nie oznaczaloby, ze mialby on automatyczne zastosowanie w
polskiej shuzbic zdrowia. W Polsce dyzur medyczny jest przedmiotem odrgbnej wobec
Kodeksu pracy regulacji, tj. ustawy z dnia 31 sierpnia 1991 r. o zakladach opieki zdrowotnej
(Dz. U. Nr 91, poz. 408, z poin. zm.). W mysl artykulu 32j ust. 2 wspomnianej ustawy ,,czas
pelnienia dyiuru wiicza sig do czasu pracy”. Tym samym krajowa regulacja, jako
korzystniejsza od projektowanych przepisow dyrektywy, nie wymagalaby niezwlocznej
zmiany w przypadku ostatecznego przyjecia przedmiotowego projektu na forum unijnym.
Jednoczesnie pragng podzigkowaé za przekazane stanowisko Naczelnej Rady
Lekarskiej, wyrazajac przy okazji nadzieje, iz wszelkie watpliwosci dotyczace projektu
dyrektywy w kontekscie polskich regulacji czasu pracy w stuzbie zdrowia, uda sie wyjasnié

we wspolpracy, z wlasciwym w tej kwestii, Ministrem Zdrowia.
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