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Szanowny Panie Marszatku,

w odpowiedzi nainterpelacje nr 5838 z 4 listopada 2024 r. Pana Posta Patryka
Jaskulskiego w sprawie dostepu do badan diagnostycznych dla kobiet w zakresie
profilaktyki raka piersi, uprzejmie prosze o przyjecie ponizszych informacji w odpowiedzi
na pytania:

1. Czyijakie dziatania planuje Ministerstwo Zdrowia, aby skrocic czas oczekiwania na
badania USG piersi oraz na badanie mammograficzne, ktore sg kluczowe dla
wczesnej diagnostyki raka piersi?

Na wstepie uprzejmie informuje, odnoszac sie do informacji Pana Posta, Zze nowelizacja
koszyka $wiadczen gwarantowanych w zakresie programoéw zdrowotnych?, ktéra weszta
w zycie 25 pazdziernika 2023 r., wprowadzita zmiany w Programie profilaktyki raka piersi
polegajace m.in. narozszerzeniu od 1 listopada 2023 r. granic wieku do udziatu w
Programie z lat 50-69 nalata 45-74, co zwieksza dostepnosc i rozszerza populacje kobiet
do udziatu w Programie.

Ponadto od 1 stycznia 2024 r. umozliwiono ponowne wtgczenie do Programu kobiet w
wieku od 45 do 74 lat, po zakoniczeniu leczenia raka piersi i 5-letniego procesu
monitorowania po zakonczonym leczeniu oraz kobiet ktore po 5 latach od leczenia
chirurgicznego raka piersi pozostaja w trakcie uzupetniajacej hormonoterapii (HT),
poniewaz ryzyko wystapienia raka piersi po zakonczonym procesie leczenia nie zmniejsza
sie. Ponowne wtaczenie ww. kobiet do programu, umozliwia im wykonanie mammografii
przesiewowe;j.

Badanie USG nie zostato okreslone w rozporzadzeniu jako badanie przesiewowe, jest ono
wykonywane sie w ramach etapu diagnostyki pogtebionej w programie profilaktyki raka
piersi w przypadku nieprawidtowego wyniku badania podstawowego tj. mammografii
przesiewowej.

Badania USG piersi i mammografia finansowane sg réwniez w ambulatoryjnej opiece
specjalistycznej (AOS) w ramach porady specjalistycznej. Z formalnego punktu widzenia
zrealizowac i rozliczy¢ badanie moze kazda poradnia specjalistyczna (przy czym lekarz, jesli
ma odpowiednie uprawnienia i umiejetnosci moze badanie wykonac sam lub zleci¢
podwykonawcy, z ktérym ma umowe). W praktyce badanie najczesciej zwigzane jest z

1 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia z dnia 5 pazdziernika 2023 r. zmieniajace rozporzadzenie w

sprawie $wiadcze gwarantowanych z zakresu programoéw zdrowotnych (Dz U z 2024 ¢ _poz. 2167)
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witasciwoscig Swiadczen udzielanych w poradniach ginekologicznych i onkologicznych.
Zatem za zapewnienie odpowiedniego terminu badania odpowiedzialna jest poradnia
zlecajacai termin ten, co do zasady nie powinien by¢ bardziej odlegty, niz zaplanowany w
toku diagnostyki i leczenia termin kolejnej porady.

W ramach programoéw zdrowotnych dostep do badan profilaktycznych w tym mammografii
nie podlega kolejkowaniu, nie ma takze rejonizacji i ograniczenia dostepu do tych badan,
ktére realizowane sg bez skierowania.

W Szczecinie jest 6 pracowni stacjonarnych, w ktérych mozna wykonaé¢ mammografie
przesiewowa (11 w wojewddztwie) oraz 3 podmioty, ktére realizuja etap diagnostyki
pogtebionej, w tym USG. Dostepnos$é do ww. $wiadczenia jest zabezpieczona. Kazdy
podmiot ktéry spetnia warunki okreslone w rozporzadzeniu? moze zostac realizatorem
programu biorac udziat w postepowaniach konkursowych, ktére poszczegélne oddziaty
wojewddzkie ogtaszajg m.in. w trybie uzupetniajagcym.

Informuje, ze Narodowy Fundusz Zdrowia finansuje $wiadczenia gwarantowane w ramach
Programu profilaktyki raka piersi bezlimitowo, tj. na podstawie z rzeczywistego wykonania
(8 4, pkt 7 umowy do zarzadzenia3) . Zgodnie z zapisami umowy*, w przypadku
przekroczenia kwoty zobowigzania Funduszu wobec $wiadczeniodawcy, na jego wniosek
zwieksza sie warto$¢ umowy.

Pragne rowniez nadmienic, ze obecnie w centralnej e-rejestracji (o ktorej szerzej informuje
w odpowiedzi na pyt. 4), dostepnych jest ponad 50 tys. wolnych terminéw wizyt. Na
przyktad w dniu 26 listopada br. w Szczecinie pierwsze wolne terminy na badanie
mammograficzne dostepne byty juz na dzieh 2 grudnia br.

2. Czyistnieja plany wprowadzenia dodatkowych programow lub dofinansowania juz
istniejacych programow, ktore poprawig dostepnosc dla kobiet badari
profilaktycznych w zakresie raka piersi, zwtaszcza tych zamieszkujacych w
mniejszych miejscowosciach?

Ministerstwo Zdrowia nie prowadzi aktualnie prac w zakresie wprowadzenia do koszyka
Swiadczenh gwarantowanych z zakresu programéw zdrowotnych dodatkowych programéw
w profilaktyce raka piersi. Jak wspomniano, Narodowy Fundusz Zdrowia finansuje
Swiadczenia gwarantowane w ramach Programu profilaktyki raka piersi bezlimitowo, tj. na
podstawie z rzeczywistego wykonania. W przypadku przekroczenia kwoty zobowigzania
Funduszu wobec $wiadczeniodawcy, na wniosek $wiadczeniodawcy zwieksza sie wartosé
umowy.

Badania mammografii przesiewowej w ramach programu realizowane sg w pracowni
stacjonarnej lub mobilnej (w mammobusie).

3. Czy Ministerstwo podjefo w ostatnim roku dziatania w celu zwiekszenia liczby
specjalistow (radiologow, technikow medycznych) zajmujacych sie diagnostyka
obrazowas, aby sprostac rosnagcemu zapotrzebowaniu na badania profilaktyczne,
ajeslitak to jakie?

2 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia z dnia 5 pazdziernika 2023 r. zmieniajace rozporzadzenie
w sprawie $wiadczenh gwarantowanych z zakresu programoéw zdrowotnych.

3 Zarzadzenie Nr 111/2022/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 2 wrzes$nia 2022 .
w sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji umoéw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej w rodzaju programy zdrowotne - w zakresach: profilaktyczne programy zdrowotne (z
pdz.zm.).

484 pkt 8 ww. zarzadzenia

telefon: +48 2225001 46 ul. Miodowa 15
adres email: kancelaria@mz.gov.pl 00-952 Warszawa

www.gov.pl/zdrowie


mailto:kancelaria@mz.gov.pl
https://www.gov.pl/zdrowie

Nalezy podkresli¢, ze Ministerstwo Zdrowia nieustannie podejmuje dziatania w zakresie
zapewnienia na rynku pracy optymalnej liczby lekarzy i lekarzy dentystéw posiadajacych
kwalifikacje specjalisty, w tym réwniez dla dziedziny radiologia i diagnostyka obrazowa.
Dziatania te maja na celu zniwelowanie do minimum niekorzystnego obrazu

Liczba lekarzy wg NIL z radiclogii i diagnostyki obrazowej

Liczba
Liczba A Wspo nik
STAN NA spegalistow 5'"“":':‘“‘" Rozem ::'m
Wyk Zawod |Wyk. Zawdd| Wyk Zawed | Uonosd
12.2011 B 2 639 2925
12.2012 2391 624 3015
12.2013 B 2ass 611 3096
12.2014 2602/ 598 3200
12.2015 2725 582 3307
12.2016 2831 570 3401
12.2017 2964 | 557 3521
12.2018 547 3a597
12.2019 540 3762
12.2020 525 3857
12.2021 514 4020
11.2022 505 4152
12.2023 B 3s12 488 4300
09.2024 a78 4444

demograficznego tej grupy zawodowe]. Wzrost liczby lekarzy posiadajacych specjalizacje z
tej dziedziny pokazuje ponizsza tabela:

Ponizej przedstawiam najwazniejsze dziatania majgce na celu zwiekszenie liczby oséb
wykonujacych zawéd lekarza i lekarza dentysty, w tym w dziedzinie radiologii i
diagnostyki obrazowe;j:

e od 1lipca 2024 roku wynagrodzenie zasadnicze brutto lekarza odbywajacego
specjalizacje z grupy specjalizacji nie priorytetowych(np. radiologia i
diagnostyka obrazowa): o w pierwszych dwadch latach zatrudnienia w trybie
rezydentury 8 516 zt (wzrost 0 5 346 zt w stosunku do lipca 2016 (stan na
lipiec 2016: 3 170 zt), 0 a po dwdch latach zatrudnienia w tym trybie 8 772 zt
(wzrost 0 5 314 zt w stosunku do lipca 2016 (stan na lipiec 2016: 3 458 zt);

e wceluzachecenia mtodych lekarzy do pracy w polskich podmiotach
leczniczych, finansowanych ze $rodkéw publicznych, po ukoriczeniu szkolenia
specjalizacyjnego, wprowadzono rozwigzanie, dzieki ktéremu lekarze
odbywajacy szkolenie specjalizacyjne w ramach rezydentury mogg otrzymac
wynagrodzenie zasadnicze wyzsze o 600 zt miesiecznie (w dziedzinie nie
priorytetowej- w tym przypadku w radiologii i diagnostyce obrazowej) lub
wyzsze o 700 zt miesiecznie (w dziedzinie priorytetowej). Aby otrzymac to
wynagrodzenie lekarz musi zobowigzac sie do przepracowania- w podmiocie
leczniczym, finansowanym ze srodkéw publicznych- tacznie 2 lata w ciggu
kolejnych pieciu lat nastepujacych po zakornczeniu szkolenia
specjalizacyjnego;
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e poczawszy od 2016 r. Minister Zdrowia znacznie zwiekszyt limity przyje¢ na
kierunek lekarski (czyli kierunek, po ktérym mozna realizowac staz a pézniej
specjalizacje w dziedzinie radiologii i diagnostyki obrazowej). Limit od roku
2015/2016 do 2024/2025 wzrdst na kierunku lekarskim o okoto 62,6% (z 6
188 miejsc do 10 065). Rozpatrujac zas studia w jezyku polskim o 77,4%, w tym
studia w jezyku polskim (z 4 637 miejsc do 8 226). Wzrost limitéw
spowodowany jest zwiekszeniem liczby uczelni ksztatcacych na tych
kierunkach i dziataniami Ministra Zdrowia majacymi na celu, zwiekszenie w
przysztosci liczebnosci kadr lekarskich i lekarsko dentystycznych. Nalezy
jednak wspomniec, ze limit na uczelniach jest uwarunkowany mozliwosciami
lokalowymi, dydaktycznymi i finansowymi danej uczelni (pierwsze roczniki ze
zwiekszonych naboréw skonczyty studia w 2022 roku, aw 2023/2024/2025
roku skonczyty juz lub beda konczy¢ staz podyplomowy i rozpoczynac
specjalizacje);

e aby utatwié podejmowanie ksztatcenia na studiach odptatnych w jezyku
polskim na kierunku lekarskim pod koniec 2021 r. wprowadzono dodatkowa
regulacje, ktéra przewiduje wsparcie finansowe dla oséb podejmujacych tego
typu studia. Wsparcie finansowe wiaze sie jednak z obowigzkiem pdzZniejszego
odpracowania kwoty uzyskanej od panstwa w publicznej stuzbie zdrowia.
Zgodnie z trescig ww. regulacji, o kredyt na studia medyczne moga ubiegac sie
studenci odbywajacy studia na kierunku lekarskim prowadzone w jezyku
polskim na warunkach odptatnosci w polskich uczelniach wyzszych poczawszy
od roku akademickiego 2021/2022. Studenci, ktérzy zdecyduja sie na
skorzystanie z kredytu na studia medyczne, uzyskaja mozliwo$¢ catkowitego
lub czedciowego kosztu ksztatcenia na tych studiach ze srodkéw
pochodzacych z budzetu panistwa, a nastepnie po spetnieniu warunkéw
okreslonych w ustawie, jego czesciowego lub catkowitego umorzenia.
Umorzenie kredytu w catosci ,na kierunku lekarskim, bedzie mozliwe pod
warunkiem spetnienia tacznie nastepujacych warunkéw:

— obowiazku odpracowania studiéw po ich ukoriczeniu przez okres nie krétszy
niz 10 lat w okresie 12 kolejnych lat liczonych od dnia ukohczenia studiéw, w
podmiotach wykonujgcych dziatalno$é leczniczg na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, ktére udzielajg $wiadczen opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych,

— obowiazku uzyskania tytutu specjalisty w wyzej wskazanym okresie, w
dziedzinie medycyny uznanej za priorytetowa w dniu rozpoczecia przez lekarza
szkolenia specjalizacyjnego.

Przewiduje sie, ze wyzej wspomniane rozwigzania spowodujg znaczny wzrost liczby
mtodych lekarzy, a szczegodlnie liczby lekarzy specjalistéw w dziedzinach priorytetowych.

Warto rowniez wskazac, ze wprowadzono tez zmiany w procesie naboru na szkolenie
specjalizacyjne (tzw. Nabdr Centralny), w tym mozliwos¢ ubiegania sie o odbywanie
szkolenia specjalizacyjnego we wszystkich wojewddztwach jednoczesnie oraz mozliwos¢
wskazania 15 wyboréw obejmujacych dziedzine, tryb i miejsce odbywania szkolenia
specjalizacyjnego w preferowanej kolejnosci. W przypadku niezakwalifikowania sie przez
lekarza do odbywania specjalizacji w preferowanym wojewddztwie lub w preferowanej
dziedzinie bedzie on mégt zostac zakwalifikowany na jeden z kolejnych ,wyboréw”
wskazanych we wniosku o odbywanie szkolenia specjalizacyjnego, co do tej pory nie mogto
mie¢ miejsca. Powyzsze rozwigzanie ma na celu zwiekszenie liczby lekarzy odbywajacych
szkolenie specjalizacyjne w dziedzinach, ktére cieszg sie mniejszym zainteresowaniem
lekarzy, poprzez umozliwienie im zakwalifikowania sie do odbywania danej specjalizacji w
przypadku jezeli lekarz nie zakwalifikuje sie na preferowang przez niego dziedzine. Zaktada
sie, ze dzieki temu rozwigzaniu zostanie wykorzystana znacznie wieksza liczba miejsc w
dziedzinach priorytetowych.
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W odniesieniu natomiast do zawodu elektroradiologa informujemy, ze kwalifikacje do jego
wykonywania uzyskuje sie obecnie w systemie os$wiaty (po ukonczeniu szkoty policealnej
ksztatcacej w tym zawodzie i zdaniu egzaminu zawodowego) oraz w systemie szkolnictwa
wyzszego i nauki (po ukonczeniu studiow | lub Il stopnia w zakresie elektroradiologii).
Nalezy jednoczesnie zaznaczyé, ze resort zdrowia nie ma wptywu na liczbe oséb, ktére
przystapig doksztatcenia w tym zakresie, np. poprzez zwiekszenie limitow przyjec na ww.
studia, tak jak ma to miejsce w przypadku lekarzy, poniewaz dla kierunku elektroradiologia
nie sg okreslane limity w tym obszarze. Niemniej jednak pragniemy podkresli¢, ze 26 marca
2024 r. weszta w zycie ustawa z dnia 17 sierpnia 2023 r. o niektérych zawodach
medycznych(Dz. U. poz. 1972), ktéra reguluje 15 zawodow medycznych dotychczas
nieuregulowanych ustawowo, w tym m.in. zawdd elektroradiologa. Przedmiotowa ustawa
zawiera w szczegolnosci przepisy dotyczace zasad wykonywania tych zawodéw, okresla
wyksztatcenie lub kwalifikacje wymagane od oséb wykonujacych te zawody, wprowadza
Centralny Rejestr Oséb Uprawnionych do Wykonywania Zawodu Medycznego oraz
ustawiczny rozwdj zawodowy ww. 0sob, jak rowniez ich odpowiedzialnos¢ zawodowa.
Uregulowanie ww. zawodow w akcie prawnym o randze ustawy powinno przyczynic sie
zaréwno do zwiekszenia bezpieczenstwa pacjentéw poprzez zatrudnianie fachowej,
odpowiednio przygotowanej kadry medycznej, jak tez do podniesienia prestizu tych
zawodéw, co moze przetozy¢ sie na zwiekszenie zainteresowania uzyskaniem kwalifikacji
do ich wykonywania.

4. Czy Ministerstwo Zdrowia planuje wprowadzenie rozwigzari systemowych, ktore
umoZzliwia pacjentkom szybsza refestracje na badania diagnostyczne, np. poprzez
uproszczenie procedur rejestracyjnych, stworzenie specjalnych linii szybkiej sciezki
diagnostycznef lub rozwdoy telemedycyny?

Aktualnie trwaja prace nad ogélnopolskim elektronicznym systemem rezerwacji wizyt tj.
centralna e-rejestracja. Jednym z celéw wdrozenia centralnej e-rejestracji jest
rozpowszechnienie informacji o mozliwosci skorzystania z badan profilaktycznych, a tym
samym zwiekszenie liczby pacjentek, ktére skorzystajg z tych badan. Ponadto centralna
e-rejestracja ma na celu poinformowanie pacjentek, ktore kwalifikuja sie na badanie o
mozliwosci skorzystania z badania profilaktycznego - taka informacja bedzie udostepniana
m.in. w IKP/ moje IKP, jak réwniez umozliwienie w prosty i wygodny sposdéb umoéwienia,
odwotania lub zmiany terminu wizyty u lekarza przyjmujacego w ramach Narodowego
Funduszu Zdrowia.

Powyzsze rozwigzanie systemowe zapewni przede wszystkim dotarcie z informacjg o
mozliwosci realizacji badania do szerszej grupy pacjentek oraz bardziej elastyczne i
dostepne narzedzie zapisu na badania mammograficzne, ktére sa kluczowe dla wczesnej
diagnostyki raka piersi.

W dniu 9 sierpnia br. zostato opublikowane rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie
programu pilotazowego dotyczacego centralnej elektronicznej rejestracji na wybrane
Swiadczenia opieki zdrowotnej w zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistycznej oraz
programéw zdrowotnych. Na podstawie rozporzadzenia w dniu 26 sierpnia br. zostat
uruchomiony program pilotazowy. Zakres pilotazu obejmuje swiadczenia kardiologiczne
oraz badania profilaktyczne tj. mammografia i cytologia.

Istota centralnej e-rejestracji bedzie zgromadzenie w centralnej bazie danych wszystkich
terminéw wizyt zaplanowanych w grafikach podmiotéw (harmonogramach swiadczen) w
poszczegolnych zakresach swiadczen, np. kardiologii. Terminy te zostang udostepnione
pacjentom w IKP. Pacjent otrzyma zatem informacje o wolnych i umoéwionych terminach
wizyt. W oparciu o te informacje pacjenci beda mogli:

1) zapisac sie na wizyte poprzez IKP lub poprzez swiadczeniodawce
uczestniczacego w centralnej e-rejestracji, na podstawie e-skierowania, jesli byto
ono wymagane oraz
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2) odwotad lub zmienié termin wizyty (zmiana moze zosta¢ dokonana
wytacznie dla wizyt pierwszorazowych, wizyty w ramach kontynuacji leczenia
mogg zostac¢ odwotane przez pacjenta).

Dzieki centralnej e-rejestracji pacjenci beda mogli tatwo i szybko umoéwic sie na wizyte
(m.in. wybrac termin i miejsce - zgodnie ze swoimi preferencjami). W IKP znajdg sie
réwniez wszystkie informacje o zaplanowanych wizytach. Pacjenci pierwszorazowi - beda
mogli odwotaé lub zmienic termin wizyty, a pacjenci, ktérzy kontynuuja leczenie, odwotaé
wizyte. Wszyscy pacjenci otrzymajg powiadomienia nie tylko o zblizajagcym sie terminie
wizyty u lekarza, ale tez o kazdej zmianie w tym zakresie (umoéwienie wizyty, jej odwotanie i
zmiana terminu).

Pilotaz Centralnej e-Rejestracji potrwa do 30 czerwca 2025r.

Warunkiem uruchomienia e-rejestracji jest przekazanie przez placéwki do systemu
centralnego szczegdtowych grafikow (harmonograméw wizyt i wolnych terminéw). Celem
systemu jest skrécenie czasu oczekiwania na wizyte i poprawa dostepnosci opieki
zdrowotnej dla pacjentéw oraz utatwienie komunikacji pacjenta z placéwka.

Wiecej informacji dotyczacych centralnej e-rejestracji dostepnych jest na stronie:
www.gov.pl/web/zdrowie/centralna-e-rejestracja-cer.

5. Czyistnieje moZliwosc rozszerzenia obecnych programow profilaktycznych w
ramach Narodowego Funduszu Zdrowia, aby zapewnic bardziej elastyczne i
dostepne formy realizacji badari mammograficznych i USG piersi, np. poprzez
wspotprace z mobilnymi jednostkami diagnostycznymi lub prywatnymi placowkami
medycznymi?

Rozporzadzenie w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu programéw zdrowotnych
dopuszcza tryb realizacji mammografii przesiewowej w pracowni stacjonarnej lub mobilnej
i zgodnie z powyzszym zostaty zakontraktowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia
$wiadczenia gwarantowane, tj. w pracowni stacjonarnej oraz mobilnej (w mammobusie).

W wojewddztwie zachodniopomorskim aktualnie jest 11 pracowni stacjonarnych oraz 5
podmiotéw realizujagcych mammografie w mammobusie. Narodowy Fundusz Zdrowia
zawiera umowy ze $wiadczeniodawcami spetniajgcymi warunki realizacji Swiadczen
wytonionymi w postepowaniach konkursowych.

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Jerzy Szafranowicz

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie
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