*

*

R-I.

*
* 4 LAT
POLSKI
W UNIIEUROPEJSKIE)

DLF.050.13.2025.5K
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Pan
Szymon Hotownia
Marszatek Sejmu

Rzeczypospolitej Polskiej

Szanowny Panie Marszatku,

w zwiazku z interpelacja nr 8286 Pana Dariusza Stefaniuka, Posta na Sejm RP i grupy postéw,
z dnia 25 lutego 2025 r., w sprawie trudnej sytuacji finansowej Samodzielnego Publicznego
Zespotu Opieki Zdrowotnej we Wtodawie, uprzejmie prosze o przyjecie nastepujacych
informacji.

1. Czy Ministerstwo Zdrowia planuje podjecie dziatan na rzecz ratowania szpitali
powiatowych, ktére znajduja sie w krytycznej sytuacji finansowe;j?

3. Czy Ministerstwo Zdrowia planuje przeprowadzenie analizy dotyczacej realnych kosztéw
$wiadczen medycznych w matych szpitalach powiatowych i dostosowanie wysokosci
kontraktéw NFZ do rzeczywistych potrzeb pacjentéw?

Na wstepie pragne zapewnic, ze Ministerstwo Zdrowia wspélnie z Narodowym Funduszem
Zdrowia, systematycznie podejmuje dziatania majace na celu poprawe sytuacji finansowej

$wiadczeniodawcow.

W 2024 r. zostaty podjete nastepujace dziatania:
1) Zmiana planu finansowego NFZ na 2024 r. umozliwita dyrektorom Oddziatow
Wojewddzkich NFZ rozliczenie i sfinansowanie $wiadczen opieki zdrowotnej udzielonych
w 2023 r. ponad limit uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej - zabezpieczono
w tym celu srodki finansowe w kwocie 2,2 mld zt;
2) Minister Finansow wyemitowat i przekazat NFZ obligacje skarbowe o wartosci 3 mid zt,
z przeznaczeniem na konkretne obszary swiadczen:

— leczenie onkologiczne i diagnostyke onkologiczng dzieci i dorostych;

—  psychiatrie dzieciecg;

— leczenie i diagnostyke chordb rzadkich dzieci.
3) Narodowy Fundusz Zdrowia otrzymat wyzsza dotacje celem sfinansowania $wiadczen
gwarantowanych, w tym w nielimitowanych zakresach $wiadczen - tagczne zwiekszenie
Srodkéw przeznaczonych na zwiekszenie dotacji podmiotowej dla NFZ na 2024 r. wyniosto
blisko 6 mld zt;

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

4) na podstawie decyzji Ministra Zdrowia NFZ otrzymat réwniez w 2024 r. dodatkowe $rodki
na zwiekszenie funduszu zapasowego w tacznej kwocie 344,67 min zt.

Zaplanowana pierwotnie dotacja podmiotowa z budzetu panstwa dla NFZ na 2025 r.
wyniosta 18,35 mld z1, tj. ponad dwukrotnie wiecej niz zaplanowana pierwotnie na 2024 r.,
natomiast aktualnie, dzieki decyzji Minister Zdrowia dotyczacej przekazania dodatkowych
srodkéw z budzetu panstwa do Narodowego Funduszu Zdrowia, Srodki te wzrosty 0 4 mid zt,
do wysokosci 22,35 mld zt. Jednoczesnie nalezy wskazaé, ze koszty realizacji zadan NFZ
w 2025 r. zostaty zaplanowane w wysokosci 195 mld zt, tj. na poziomie blisko 29 mid zt
wyzszym od wskazanych w pierwotnym planie finansowym NFZ na 2024 r.

Jesli nastgpi koniecznos¢ zwiekszenia naktadéw finansowych na sSwiadczenia opieki
zdrowotnej, Minister Zdrowia moze skorzystac z instrumentu, jakim jest wsparcie z budzetu
panstwa dla NFZ na finansowanie swiadczen gwarantowanych, o ktérym mowa w art. 131d
ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych, na
podstawie ktérego minister wtasciwy do spraw zdrowia jest uprawniony do przekazaniaNFZ

dotacji podmiotowej lub wptaty na zasilenie funduszu zapasowego NFZ.

Jednoczes$nie pragne zapewnié, ze w zakresie posiadanych kompetencji oraz srodkéw
finansowych oddziaty wojewdédzkie NFZ prowadza na biezaco dziatania zmierzajace do
zmiany warunkoéw finansowych uméw o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej, zaréwno
na wniosek $wiadczeniodawcéw, jak i z inicjatywy wtasnej oddziatu wojewddzkiego NFZ,
uwzgledniajgce m.in. wyniki analizy stopnia wykorzystania przez swiadczeniodawcow
srodkéw zaangazowanych w umowy o udzielanie swiadczenh opieki zdrowotnej. Dziatania te
ukierunkowane s3g na optymalne wykorzystanie srodkéw finansowych przeznaczonych na
finansowanie $wiadczen opieki zdrowotnej okreslonych w planie oddziatu wojewddzkiego
NFZ i wzrostu wartosci uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej - w kontekscie
poprawy dostepnosci do swiadczen zdrowotnych, zakontraktowania wiekszej liczby

Swiadczen i optacenia nadwykonah.

Ponadto informuje, ze w dniu 13 marca 2025 r., Staty Komitet Rady Ministréow rozpatrzyt
projekt ustawy o zmianie ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych oraz niektorych innych ustaw (UD71), zawierajacy szereg rozwigzan
reformujacych system szpitalny w naszym kraju.
Rozwigzania uelastyczniajace funkcjonowanie systemu podstawowego szpitalnego
zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej (PSZ) polegaja na tym, ze $wiadczeniodawcy
uzyskaja, za zgodg Prezesa NFZ, mozliwos¢:

e zamiany danego profilu w trybie hospitalizacji na hospitalizacje planowa/ leczenie

jednego dnia;

e rezygnacji z danego profilu;
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e zamiany SOR na IP albo IP na SOR.

Takie zmiany powinny przyczyni¢ sie do koncentracji $wiadczen szpitalnych, udzielanych
w warunkach petnej gotowosci catodobowej, w os$rodkach dysponujacych wiekszym
doswiadczeniem i potencjatem kadrowym, a zatem réwniez do lepszego wykorzystania

ograniczonych zasobdw, zwtaszcza kadrowych.

Wskazany projekt przewiduje réwniez mozliwos¢ tworzenia i prowadzenia samodzielnych
publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej réwniez przez zwiazki jednostek samorzadu

terytorialnego, jako podmioty tworzace.

Zmiany obejmujg takze proces sporzadzania, opiniowania i zatwierdzania programoéw
naprawczych majgce na celu podniesienie jakosci ich przygotowania oraz zwiekszenie

nadzoru podmiotéw tworzacych w procesie ich przyjmowania.

Ponadto Ministerstwo Zdrowia aktualnie realizuje projekt Odwrdcona Piramida Swiadczer,
zmierzajacy do tego, aby interwencja medyczna byta udzielona na odpowiednim poziomie
systemu opieki zdrowotnej, co oznacza réwniez ograniczenie liczby zbednych hospitalizacji,
a w konsekwencji poprawe dostepnosci leczenia szpitalnego dla pacjentéw, ktérzy
rzeczywiscie wymagaja takiej opieki. Temu celowi stuza w szczegdlnosci dziatania stuzace
poprawie efektywnosci dziatania podstawowej opieki zdrowotnej i ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej. Zakonczenie projektu planowane jest na czerwiec 2027 r.

2. Czy Ministerstwo zamierza wdrozy¢ program oddtuzeniowy dla szpitali powiatowych,
zgodnie z wczesniejszymi zapowiedziami rzadu? Jesli tak, to jakie sg jego szczegéty
i harmonogram?

Instrumenty wsparcia finansowego podmiotéw leczniczych sg przedmiotem dalszych prac
prowadzonych przy udziale Banku Gospodarstwa Krajowego i Ministerstwa Finanséw.
Nie zaktadaja one prostego mechanizmu oddtuzeniowego, dlatego jest to proces ztozony
i czasochtonny - tym bardziej, ze wymaga zabezpieczenia dodatkowych srodkéw
finansowych. Mechanizmy tego wsparcia w tym instrumenty oddtuzeniowe (takie jak
zamiana zobowigzan wymagalnych w kredyt dtugoterminowy, roztozenie na raty zalegtosci
ZUS, umorzenie czesci zobowiazan), powigzane beda z obowigzkiem restrukturyzacji,
ktérego realizacja bedzie monitorowana.

4. Jakie konkretne dziatania podejmie Ministerstwo w sprawie Samodzielnego Publicznego
Zespotu Opieki Zdrowotnej we Wiodawie, aby zapewni¢ jego dalsze funkcjonowanie
i zapobiec zamknieciu placéwki?

5. Czy Ministerstwo planuje interwencje w sprawie zadtuzenia szpitala we Wtodawie, ktére
wynika m.in. z koniecznosci finansowania $wiadczen ponad limity NFZ?

Zgodnie z wyjasnieniami Lubelskiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ wszystkie Swiadczenia
nielimitowane zrealizowane przez SPZOZ we Wtodawie zostaty sfinansowane. Byto to
mozliwe dzieki prowadzonym analizom stopnia wykorzystania przez $wiadczeniodawcow

srodkéw zaangazowanych w umowy oraz zastosowanym kompensatom.
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Dodatkowo, w ramach uzyskanych srodkéw w rodzaju swiadczenia pielegnacyjne
i opiekunicze, Lubelski OW NFZ zaproponowat ww. $wiadczeniodawcy sfinansowanie
159 tys. zt w formie aneksu - ugody za nadwykonania w zakresie Swiadczenia w zaktadzie

pielegnacyjno-opiekunczym, ktére zostato przez szpital zaakceptowane.

Pozostate nadwykonania dotyczg wytacznie zakreséw limitowanych, ktérych sfinansowanie
bedzie mozliwe po ustaleniu przez Centrale NFZ jednolitych kryteriéw rozliczenia

Swiadczen ponadlimitowych wykonanych w 2024 roku.

Ponadto informuje, ze w skali kraju $wiadczenia o charakterze nielimitowanym zostanag
sfinansowane przez NFZ do konnca marca 2025 r., w kolejnym etapie finansowaniem zostang
objete nadwykonania $wiadczen o charakterze limitowanym. Lista $wiadczen, za ktére NFZ
przewiduje rozliczenie po petnej cenie nominalnej, liczy ok. 450 pozycji. To m.in. $wiadczenia
diagnostyki onkologicznej lub leczenia onkologicznego (poza pakietem onkologicznym),
podanie lekédw w programach lekowych iw chemioterapii, Swiadczenia diagnostyki lub
leczenia choréb rzadkich, Swiadczenia dializoterapii, zywienia dojelitowego i pozajelitowego,
wentylacji mechanicznej w warunkach stacjonarnych, $wiadczenia opieki koordynowanej w
POZ, programy pilotazowe. Na liscie Swiadczen, za ktére NFZ zaptaci nizsza cene, jest okoto
100 pozycji, wtym np. endoprotezoplastyka (70%), hospitalizacje w trybie planowym
i jednodniowym (60%), stomatologia dla dorostych (70%), fizjoterapia ambulatoryjna

i domowa (50%), swiadczenia opieki dtugoterminowejw ZOL (70%).

Jednoczes$nie pragne wskazaé, ze mozliwym sposobem na odzyskanie stabilnosci finansowe;j
pozostajg dziatania zarzadcze prowadzone w jednostce, zwiekszajace efektywnosé
organizacyjng i ekonomiczng jej dziatania. Warto réwniez zaznaczyd, iz na mocy art. 121
ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. 2024 r. poz. 799, ze zm.),
nadzér nad podmiotem leczniczym niebedacym przedsiebiorcy (sp zoz), sprawuje podmiot
tworzacy. W ramach prowadzonego nadzoru podmiot tworzacy dokonuje kontroli i oceny
dziatalnosdci tego podmiotu, obejmujacej miedzy innymi: gospodarke finansowa oraz

prawidtowos$¢ gospodarowania mieniem i Srodkami publicznymi.

Ponadto, uprzejmie wyjasniam, iz w aktualnym stanie prawnym, kwestie pokrywania straty
netto samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej zostaty uregulowane w art. 59
ww. ustawy o dziatalnosci leczniczej, przy czym mozliwosc taka, w okreslonych warunkach,

dotyczy podmiotu tworzacego.

Zasady przekazywania sSrodkéw publicznych podmiotom wykonujacym dziatalnosé leczniczg
zostaty okreslone w dziale V (art. 114-117) ww. ustawy o dziatalnosci leczniczej. Katalog
celéw, na ktére podmiot prowadzacy dziatalnosé leczniczg moze otrzymac srodki publiczne

okresla art. 114 ust. 1 pkt 1-7 tejze ustawy. Natomiast forme przekazania srodkéw
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publicznych oraz organy mogace S$rodki takie przekazaé, z przyporzadkowaniem do

okreslonych zadan, okresla art. 115 tej ustawy.

Majac na uwadze powyzsze przepisy Ministerstwo Zdrowia nie ma obecnie podstawy

prawnej do finansowego wsparcia przedmiotowego szpitala.

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Jerzy Szafranowicz

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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