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Pan
Szymon Hotownia
Marszatek Sejmu RP

Szanowny Panie Marszatku,

odpowiadajac na interpelacje nr 6152 z dnia 15 listopada 2024 r., ztozong przez Pana Posta
Jerzego Polaczka w sprawie wybranych zagadnien dotyczacych funkcjonowania powiatéw
(miast na prawach powiatu) w zakresie zapewnienia dostepu do ochrony zdrowia
mieszkanncom wspélnoty samorzadowej powiatu, uprzejmie prosze o przyjecie ponizszych
informacji.

1. Czy w swietle ustawowych zadan wtasnych powiatu ziemskiego (miasta na prawach
powiatu) istnieje uksztattowany obowiazek prawny prowadzenia przynajmniej jednego
szpitala publicznego w formie samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej
(SPOZ), badZz spbtki komunalnej przez dang jednostke samorzadowa?
oraz

2. Jesli powiat nie prowadzi wtasnego szpitala publicznego w celu zapewnienia swoim
mieszkaricom dostepu do ochrony zdrowia to w jaki sposéb powinien wywigzac sie z tego
obowiazku ustawowego wobec mieszkaricéw danej jednostki samorzadowej?
oraz

3. Czy sa powiaty ziemskie (miasta na prawach powiatu), ktére aktualnie nie prowadza
wiasnego szpitala publicznego w formie SPOZ, badz spé6tki?
oraz

4. Czy w ocenie Pana Ministra nieprowadzenie szpitala powiatowego przez powiat ziemski,
czy grodzki moze by¢é w przysztosci jedna z podstaw do utraty aktualnego statusu
jednostki samorzadowej?

Art. 68 ust. 1 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej przewiduje prawo kazdego obywatela
do ochrony zdrowia, zas art. 68 ust. 2 Konstytucji naktada na wtadze publiczne obowigzek
zapewnienia obywatelom, niezaleznie od ich sytuacji materialnej, rownego dostepu do
Swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych.

Aktem, ktéry reguluje zadania wtadz publicznych w zakresie zapewnienia réwnego
dostepu do swiadczen opieki zdrowotnej, jest ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o
$wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz.U. 2024
poz. 146, z pdzn. zm.). Zawarte w niej przepisy wprost definiuja zadania, ktore
ustawodawca naktada na administracje samorzadowa poszczegodlnych szczebli.
Stosownie do tresci art. 8 powyzszej ustawy, do zadan wtasnych w zakresie zapewnienia
rownego dostepu do swiadczen opieki zdrowotnej realizowanych przez powiat nalezy w
szczegblnosci: opracowywanie i realizacja oraz ocena efektow programéw polityki
zdrowotne] wynikajgcych z rozpoznanych potrzeb zdrowotnych i stanu zdrowia
mieszkancow powiatu - po konsultacji z wtasciwymi terytorialnie gminami; inicjowanie,
wspomaganie i monitorowanie dziatan lokalnej wspodlnoty samorzadowej w zakresie
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promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej prowadzonych na terenie powiatu; pobudzanie
dziatan na rzecz indywidualnej i zbiorowej odpowiedzialnosci za zdrowie i na rzecz
ochrony zdrowia oraz podejmowanie innych dziatan wynikajgcych z rozpoznanych
potrzeb zdrowotnych. Zatem zgodnie z zapisami ww. ustawy, powiaty nie sg obcigzone
obowigzkiem prowadzenia szpitali, jak réwniez obowigzkiem udzielania swiadczen
zdrowotnych finansowanych ze $rodkéw publicznych. Ponadto w art. 4 ust. 1 pkt 2
ustawy zdnia 5 czerwca 1998r. 0 samorzadzie powiatowym (Dz.U. 2024 poz. 107), wérdd
zadan powiatu wskazano ochrone zdrowia. Przewidziany w tych przepisach obowigzek
organow powiatu realizacji zadan w zakresie zapewnienia obywatelom rownego dostepu
do $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, nie precyzuje
jednak formy realizacji tych zadan i nie jest réwnoznaczny z obowigzkiem powiatu do
Swiadczenia ustug z zakresu ochrony zdrowia poprzez obligatoryjne zapewnienie
funkcjonowania na jego terenie publicznego zaktadu opieki zdrowotnej utworzonego
przez powiat lub szpitala powiatowego dziatajgcego w formie spotki prawa handlowego.
Z uwagi na powyzsze, nieprowadzenie szpitala powiatowego przez powiat nie powinno
stanowic przestanki do utraty aktualnego statusu jednostki samorzadowe;.

Obecnie w wiekszosci powiatéw funkcjonuja szpitale, jednak nie zawsze s3 to szpitale
podlegte organom powiatu. W Polsce jest 380 powiatéw, w tym 66 miast na prawach
powiatu (powiatéw grodzkich) i 314 powiatow ziemskich (w tym 47 powiatéw ziemskich
okédlnych, tj. powiatéw, z ktérych zostaty wydzielone miasta na prawach powiatu).

Szpitale wystepuja we wszystkich miastach na prawach powiatu (z wyj. Sopotu) i s3 to

gtéwnie szpitale wojewddzkie, gminne i miejskie oraz szpitale podlegte uczelniom

medycznym, MON i MSWIiA. W 21 powiatach ziemskich okélnych dziataja szpitale, ktére

w wiekszosci podlegajg samorzadom powiatowym, jednak w wielu powiatach ziemskich

okdlnych szpitale nie powstaty z uwagi na bliskos¢ szerokiej bazy szpitalnej w sgsiednich

miastach na prawach powiatu. W grupie blisko 270 pozostatych powiatéw ziemskich,
zdecydowana wiekszos¢ posiada szpitale powiatowe, ktére funkcjonujg w formie
samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej albo spétek prawa handlowego,
dla ktérych samorzad powiatowy jest odpowiednio podmiotem tworzacym albo jedynym
udziatowcem/ akcjonariuszem lub jednym z udziatowcédw/ akcjonariuszy. Wsréd
powiatéw ziemskich, z wytaczeniem powiatéw ziemskich okélnych, jest tylko kilka takich
powiatéw, ktére na swoim obszarze nie posiadajg zadnego szpitala i s3 to powiaty:
gbérowski, polkowicki, $redzki (woj. dolnoslaskie), wielicki (woj. matopolskie),
biatobrzeski, szydtowiecki (woj. mazowieckie), bierunsko-ledzinski (woj. $laskie) i tobeski

(woj. zachodniopomorskie). Nalezy jednak zauwazy¢, ze mieszkancy tych powiatow moga

korzystac ze szpitali zlokalizowanych w sasiednich powiatach i miastach na prawach

powiatu (znajdujacych sie w odlegtosci nie wiekszej niz ok. 30 km, a w wielu przypadkach
oddalonych o zaledwie kilkanascie kilometrow):

— powiat gérowski - szpitale w powiatach: wotowskim, lubinskim i gtogowskim, a z
uwagi na potozenie powiatu na pograniczu trzech wojewddztw i blisko$¢ szpitali w
innych wojewddztwach - dodatkowo szpitale w powiecie wschowskim (woj. lubuskie)
i powiecie leszczynskim (woj. wielkopolskie),

— powiat polkowicki - szpitale w miescie Legnica oraz w powiatach: gtogowskim i
lubinskim,

— powiat Sredzki - szpitale w bezposrednio sgsiadujgcym z powiatem miescie Wroctaw,

— powiat wielicki - szpitale w bezposrednio sgsiadujgcym z powiatem miescie Krakéw,

— powiat szydtowiecki - szpitale w miescie Radom oraz w powiatach: przysuskim i
radomskim (m.in. w miescie 1za),

— powiat biatobrzeski - szpitale w miescie Radom oraz w powiatach: gréjeckim i
kozienickim,

— powiat bierunsko-ledzinski - szpitale w bezposrednio sasiadujagcych z powiatem
miastach: Katowice, Tychy, Jaworzno, Mystowice,

— powiat tobeski - szpitale w powiatach goleniowskim (m.in. w miescie Nowogard),
drawskim i gryfickim.
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Tak wiec pomimo braku szpitali w wymienionych powyzej powiatach, ich mieszkancy
maja zapewniony dostep do leczenia szpitalnego finansowanego ze srodkéw publicznych.

Z wyrazami szacunku,

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Jerzy Szafranowicz

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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