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Pan
Szymon Hotownia
Marszatek Sejmu RP

Szanowny Panie Marszatku,

W odpowiedzi na interpelacje nr 1465 Pan Postanek Agnieszki Hanajczyk i Matgorzaty
Niemczyk, w sprawie opieki perinatalnej w Polsce, uprzejmie prosze o przyjecie
nastepujacych informacji.

lle placéwek hospicyjnych perinatalnych i dzieciecych ma zawarte kontrakty z Narodowym
Funduszem Zdrowia?

W 2024 r. 18 $wiadczeniodawcdw ma zawarte umowy o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej w zakresie perinatalnej opieki paliatywnej, a w zakresie hospicjum domowego
dla dzieci - 67 $wiadczeniodawcow.

Na ilu pacjentéw rocznie zaplanowano te kontrakty?

Nie mozna wskazad, ilu pacjentéw rocznie zostanie objetych opieka w ramach zawartych
umow, z uwagi na rézna dynamike choroby oraz trudny do przewidzenia czas objecia opieka
poszczegolnych pacjentéw. W przypadku niewystarczajacego zabezpieczenia $wiadczen na
danym obszarze, dyrektorzy oddziatéw wojewddzkich NFZ moga podejmowac dziatania
zmierzajace do zakupu wiekszej liczby $wiadczen, zaréwno zwiekszajgc kwoty zobowigzan
w ramach zawartych uméw, jak tez ogtaszajgc dodatkowe postepowania w sprawie
zawarcia umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej. Jednoczesnie uprzejmie
informuje, ze od 1 stycznia 2021 r. w zwigzku z ustawg z dnia 7 pazdziernika 2020r. o
Funduszu Medycznym (Dz. U. z 2020 r. poz. 1875), bezlimitowo finansowane sg
Swiadczenia udzielane swiadczeniobiorcom do ukoriczenia 18 r.z., w tym swiadczenia w
opiece paliatywnej i hospicyjne;j.

Jaka jest wycena ustugi hospicyjnej opieki nad noworodkami i niemowletami z wadami
letalnymi dla opieki hospicyjnej?

Ponizsza tabela prezentuje szacunkowa wartosc swiadczenia w zakresach: perinatalna
opieka paliatywna, $wiadczenia w hospicjum domowym dla dzieci, przy uwzglednieniu
sredniej ceny jednostki rozliczeniowej, ktéra aktualnie wynosi 101 zt.

Nazwa zakresu Taryfa (w punktach) Szacunkowa warto$¢ Swiadczenia
. . . 2607,82 zt
Perinatalna opieka paliatywna 25,82 (za caty okres objecia opieka)
Swiadczenia w hospicjum 16 161,60 zt
domowym dla dzieci ’ (za osobodzien)

Pomimo, iz w obowigzujacych przepisach nie zostat okreslony odrebny zakres opieki
stacjonarnej dedykowany $wiadczeniobiorcom do 18 r.z., mozliwa jest realizacja $wiadczen
dla ww. grupy swiadczeniobiorcéw przez podmioty, ktére zawarty z NFZ umowe w zakresie
Swiadczenia w oddziale medycyny paliatywnej / hospicjum stacjonarnym. Zgodnie z danymi
NFZ, w 2023 roku 9 podmiotéw realizujacych umowy w ww. zakresie udzielito $wiadczen
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dla oséb w wieku do 18 r.z. Szacowna warto$¢ $wiadczenia w oddziale medycyny
paliatywnej / hospicjum stacjonarnym wynosi obecnie 616,10 zt za osobodzien.

Na jakie srodki moze liczy¢ szpital, gdy taki pacjent, niewymagajacy innych niz pobytowa
ustug przebywa na oddziale?

Zgodnie z art. 58 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U.z 2024 r. poz. 146), $wiadczeniobiorca ma
prawo do leczenia w szpitalu, jezeli cel leczenia nie moze byc¢ osiggniety przez leczenie
ambulatoryjne. Natomiast zgodnie z art. 30 ust. 4 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011r.0
dziatalnosci leczniczej (Dz. U. 2 2023 r. poz. 991), pacjent, ktorego stan zdrowia nie wymaga
dalszego udzielania swiadczen szpitalnych lub osoba, na ktérej w stosunku do pacjenta
cigzy ustawowy obowigzek alimentacyjny, ponosza koszty pobytu pacjenta, poczawszy od
terminu okreslonego przez kierownika, niezaleznie od uprawnien do bezptatnych
Swiadczenh zdrowotnych okreslonych w przepisach odrebnych.

Powyzsze przepisy dotyczg réwniez dzieci, w tym noworodkéw z rozpoznaniem wady
letalnej. W szpitalu moze odbywac sie obserwacja (bedaca elementem procesu
diagnostyczno-terapeutycznego), diagnostyka lub leczenie, jednak w przypadku
stwierdzenia braku koniecznosci dalszej hospitalizacji w oddziale szpitalnym pacjenci
wypisywani sg pod opieke hospicjum (w tym, jesli stan pacjenta na to pozwala pod opieke
hospicjum domowego). Zatem brak jest podstaw prawnych do finansowania przez ptatnika
publicznego hospitalizacji, w trakcie ktérych nie sg udzielane $wiadczenia opieki
zdrowotnej, o czym wspomniano w pytaniu.

Nadmieniam, iz zgodnie ze stanowiskiem NFZ, w ostatnim czasie nie wptywaty sygnaty
dotyczace przedtuzajacych sie hospitalizacji z powodu trudnosci z zapewnieniem ciggtosci
Swiadczeh w ramach opieki paliatywnej i hospicyjne;j.

llu matych pacjentéw z wadami letalnymi urodzito sie w Polsce w latach 2021, 2022, 2023?
Wada letalna (czyli Smiertelna) jest to zaburzenie rozwojowe ptodu, ktére prowadzi do
poronienia samoistnego, zgonu wewnatrzmacicznego lub przedwczesnej Smierci zywo
urodzonego dziecka. Rocznie w Polsce umiera ponad 1000 niemowlat. Zgodnie ze
stanowiskiem Krajowego Konsultanta w dziedzinie neonatologii, w celu udzielenia
odpowiedzi na pytanie, ile byto w Polsce zgonéw z powodu wad letalnych, konieczne jest
przeanalizowanie wszystkich rozpoznan przyczyn zgondéw niemowlat w latach 2020-2022,
co jest mozliwe, niemniej wymaga znacznego naktadu czasu.

Czy od momentu wprowadzenia zaostrzenia prawa aborcyjnego wzrdst wskaznik
umieralnosci noworodkdéw i niemowlat? Jakie to sa liczby?

Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 22 pazdziernika 2020 ., sygn. akt K 1/20,
stwierdzajacy, ze art. 4a ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 7 stycznia 1993 r. o planowaniu rodziny,
ochronie ptodu ludzkiego i warunkach dopuszczalnosci przerywania cigzy (Dz. U. poz. 78,

z pdzn. zm.) jest niezgodny z Konstytucjg Rzeczypospolitej Polskiej, wszedt w Zycie z dniem
ogtoszenia w Dzienniku Ustaw RP tj. w dniu 27 stycznia 2021 r.

W latach 2020-2022 umieralnos¢ okotoporodowa, umieralno$é noworodkoéw i umieralnos$é
niemowlat, ksztattowata sie w nastepujacy sposéb:

Rok Umieralnos$¢ Umieralnos$¢ Umieralnos$¢
okotoporodowa noworodkéw niemowlat

2020 5,3%o 2,56%0 3,57%0

2021 5,7%0 2,90%0 3,9%0

2022 5,3%0 2,60%0 3,82%0

Zgodnie z danymi GUS, po raz pierwszy od 1950 r. wszystkie wskazniki charakteryzujace
opieke okotoporodowa nieco wzrosty. W opinii Konsultanta Krajowego w dziedzinie
neonatologii, analiza danych dotyczacych czasu zgonu (w pierwszej dobie zycia, w
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pierwszym tygodniu zycia lub pdzniej) pozwala stwierdzié, ze wzrost dotyczy liczby zgondw
wczesnych, a wiec takich, ktére najprawdopodobniej sg zgonami z powodu wrodzonych
wad letalnych. W rozpatrywanym okresie nie wzrést wskaznik urodzen przedwczesnych, a
wiec trudno sadzi¢, aby za wzrost wskaznikéw zgondw perinatalnych byt odpowiedzialny
wzrost liczby urodzen przedwczesnych.

Zwyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Urszula Demkow

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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