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Warszawa, 13 sierpnia 2024

Pan

Szymon Hotownia
Marszatek Sejmu
Rzeczypospolitej Polskiej

Szanowny Panie Marszatku,

w odpowiedzi na zapytanie Panéw Postéw Czestawa Hoca i Marka Grébarczyka z
23.07.2024 r. nr 760 uprzejmie prosze o przyjecie ponizszych wyjasnien.

Ad. 1,3 Czy Pani Minister konsultowata zatoZzenia tzw. wielkiej reformy szpitali z
podmiotami tworzacymi szpitale powiatowe i uzyskata ich akceptacje? Ktory podmiot
tworzacy szpital bedzie stac na kilkunastomilionowe poreczenie kredytu w BGK, ktory w
konsekwencji zostanie jego kredytem w sytuacji bardzo ubogich srodkow witasnych w
budZzecie powiatu, a w budzecie paristwa mozliwa zasada , Pieniedzy nie ma i nie bedzie”?
Projekt ustawy o zmianie ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych oraz niektorych innych ustaw- zawierajacy przepisy modyfikujace
organizacje i funkcjonowanie tzw. ,sieci szpitali”, jak réwniez rozwigzania na rzecz
konsolidacji i restrukturyzacji podmiotéw leczniczych - znajduje sie aktualnie na etapie
konsultacji publicznych, w tym z przedstawicielami samorzadéw bedacych podmiotami
zatozycielskimi podmiotéw leczniczych (m.in. Zwigzkiem Powiatow Polskich i Zwigzkiem
Wojewddztw RP). Ponadto projekt ten bedzie réwniez przedmiotem uzgodnien w ramach
Komisji Wspélnej Rzadu i Samorzadu Terytorialnego. Tym samym nalezy zapewnic, ze w
toku prac nad zmianami w szpitalnictwie zostanie uwzglednione stanowisko przedstawicieli

strony samorzadowej, w tym samorzadu szczebla powiatowego.

Ad. 2 Czy saibeda samorzady, ktore beda chciaty likwidowac szpitale lub jego oddziaty, tym
samym narazajac swoich mieszkaricow na brak zapewniania poczucia bezpieczeristwa
zdrowotnego?

Jednostki samorzadu terytorialnego sg suwerenne w zakresie podejmowania decyzji

w sprawach restrukturyzacji podmiotéw leczniczych, dla ktérych sa one organami
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zatozycielskimi. Natomiast nalezy zapewni¢, ze Ministerstwo Zdrowia, jak rowniez
Narodowy Fundusz Zdrowia nie podejmuja zadnych dziatan, ktére mogtyby prowadzi¢ do
likwidacji szpitali badZ oddziatéw szpitalnych, majacych istotne znaczenie dla wtasciwego
zabezpieczenia dostepu do swiadczenh opieki zdrowotnej na danym obszarze, zgodnie z
mapa potrzeb zdrowotnych oraz krajowym i wojewédzkimi planami transformacji.
Rozwigzania zaproponowane w omawianym projekcie ustawy zaktadajg wprowadzenie
zachet dla jednostek samorzadu terytorialnego do przeprowadzenia konsolidacji ich
podmiotéw leczniczych. Propozycje maja na celu stworzenie mechanizmow lepszego
wykorzystania zasobdw istniejgcych w systemie opieki zdrowotnej. Podmioty lecznicze
oraz jednostki samorzadu terytorialnego jako podmioty tworzace samodzielnych
publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej oraz udziatowcy i akcjonariusze podmiotéw
leczniczych dziatajgcych w formie spoétek beda samodzielnie podejmowaty decyzje w
sprawie podejmowania dziatan restrukturyzacyjnych, pociagajacych za sobg mozliwos¢
korzystania z instrumentéw wsparcia finansowego.

Ad. 4,5 Jak Pani Minister chce dokonac ,odwrdcenia piramidy swiadczen zdrowotnych’,
ktora wtasnie w tym momencie jest odwrocona, czyli gros realizacji swiadczer zdrowotnych
przypada na szpitale, a podstawg piramidy jest Podstawowa Opieka Zdrowotna (POZ) i
nastepnie Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna (AOS) lub Opieka Koordynowana w POZ?
; Czy zasadnym icelowym jest wtasnie kategoryczne egzekwowanie realizacji zasady
piramidy swiadczeri zdrowotnych, a nie jej odwracanie? Innymi stowy - przywrocenia i
naprawy istoty piramidy swiadczeri zdrowotnych (fadne i ,uczenie” brzmigce hasta - mozna
im sie oddawac, pod warunkiem rozumienia senst.

Nalezy wyjasnic, ze pod pojeciem odwrdcenia piramidy swiadczen, w znaczeniu uzytym w
uzasadnieniu i OSR do powotanego wyzej projektu ustawy, nalezy rozumiec¢ przywrécenie
witasciwych proporcji miedzy swiadczeniami ambulatoryjnymi i $wiadczeniami szpitalnymi,
poprzez dziatania na rzecz przesuniecia czesci szeroko pojetych zasobéw ochrony zdrowia
z poziomu opieki szpitalnej na poziom specjalistycznej opieki ambulatoryjnej i podstawowej
opieki zdrowotnej, jak rowniez na rzecz racjonalizacji struktury samych swiadczen
szpitalnych (zwiekszenie udziatu procedur jednodniowych), co pozwoli na bardziej

efektywne wykorzystanie tych zasobdéw w procesie diagnozowania i leczenia pacjentéw.

Z wyrazami szacunku,

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Jerzy Szafranowicz

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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