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 2 Założenia 

„Specjalistów jest za mało”  

 

Zmiany w liczbie lekarzy, lekarzy dentystów i 

specjalistów są powolne.  

Dane z CRL, CEM, CMKP, MZ charakteryzują różne 

aspekty demografii i kwalifikacji, ale niewiele 

wiemy o rzeczywistej praktyce.  

Nie wiemy ilu specjalistów „powinno być”.  
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 6 Czy specjaliści są „starzy”? 

Średni wiek:  

lekarza – 49,5  

lekarza dentysty – 47,1  

Porównanie do populacji Polski w tych samych 

grupach wiekowych (25-70 lat, średni wiek):  

lekarze – 47,7 

lekarze dentyści – 45,5  

Polska – 45,7 
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Ryc. 11. Podział na grupy wiekowe 

Lekarze dentyści Lekarze PL



 7 Średnia wieku 

 



 8 Pielęgniarki i położne 

 



 9 Czy specjaliści są „starzy”? 

 

 

Średni wiek lekarza specjalisty - 54,5 (lekarze i 
stomatolodzy) 

Wiek uzyskania specjalizacji  

lekarze – 37,6 (36,5 specjalizacje podstawowe) 

lekarze dentyści – 34,3  



 10 

 



 11 

Przyszłość?  



 12 Zmiany liczby specjalistów  

Specjalizacja trwa średnio 6 lat  

Lekarze pracują do 70. roku życia  

Liczba posiadanych specjalizacji dobrze koreluje 

z liczbą specjalistów praktykujących w danej 

specjalności  

Specjaliści 1. stopnia pracują jako specjaliści  



 13 Zmiany liczby specjalistów  

 



 14 Zmiany liczby specjalistów  

 



 15 Szczegółowe dane:  

strony OSAI NIL (www.nil.org.pl) 



 16 Migracja  

 

 

 

 

 

 

 

 

PWZ w Polsce uzyskało > 900 cudzoziemców 



 17 Wnioski 

Jeżeli nie nastąpią szybko zmiany, czyli:  

wzrost liczby rozpoczynających specjalizację o 400-

600 osób rocznie  

wzrost liczby przyjmowanych na studia o co najmniej 

600-900 osób rocznie  

 liczba specjalistów będzie malała.  

Braku specjalistów w specjalnościach ze 

szczególnie niekorzystnym profilem 

demograficznym już nie da się uniknąć i 
potrzebne będą zmiany organizacyjne aby ich 
zastąpić.  



 18 Działania 

 

Zwiększenie liczby lekarzy wykonujących zawód 

Ograniczenie wyjazdów  

Zachęty do imigracji/pracy w Polsce  

 

Poprawa atrakcyjności zawodu  

 



 19 

Dziękuję za uwagę  


