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Warszawa, 28 kwietnia 2025

Pan
Szymon Hotownia
Marszatek Sejmu RP

Szanowny Panie Marszatku,
odpowiadajac na interpelacje (nr 8689) z 19 marca 2025 r., Pana Posta Patryka Wichra

i grupy postéw ,,w sprawie dofinansowania oddziatow intensywnej opieki medycznej’,
uprzejmie prosze o przyjecie nastepujacych informacji.

Na wstepie uprzejmie wyjasniam, ze zasady rozliczania $wiadczen udzielanych w zakresie
anestezjologii i intensywnej terapii reguluje zarzadzenie Nr 37/2024/DSOZ Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 29 marca 2024 r. w sprawie okreslenia warunkéw
zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie szpitalne -
$wiadczenia wysokospecjalistyczne (z pdzn. zm.). Finansowanie $wiadczen udzielanych

w QAIIT odbywa sie w oparciu o skale punktacji stanu pacjenta TISS-28 albo TISS-28 dla
dzieci. Ocena stanu zdrowia pacjenta, dla potrzeb okreslenia punktacji w skali TISS-28
albo TISS-28 dla dzieci, przeprowadzana jest codziennie. Swiadczeniodawca zobowigzany
jest dla kazdej doby pobytu pacjenta w oddziale, sprawozdac¢ w raporcie statystycznym
szczegbdtowe czynnosci wykonywane w opiece nad pacjentem, poprzez produkty
statystyczne, okreslone w zatgczniku nr 4a do zarzadzenia.

Odnoszac sie do pytania czy Ministerstwo Zdrowia i NFZ dysponuja kompleksowymi
analizami dotyczacymi funkcjonowania oddziatéw intensywnej opieki medycznej, ponizej
przekazuje dane dotyczace t6zek i obtozenia w skali catego kraju za 2023 r. na oddziatach
Anestezjologii i Intensywnej Terapii.

Tabela 1 Liczba oddziatow, tozek i sSrednie obtozenie dla oddziatu Anestezjologii i Intensywnej Terapii

Liczba oddziatow Liczba tézek Srednie obtozenie

Oddziat Anestezjologii i
454 3707 65,78%

Intensywnej Terapii
Zrodfo: Sprawozdanie MZ-29, stan na dzieri 31.12.2023r.

Ponadto informuje, iz Narodowy Fundusz Zdrowia nie prowadzit dotychczasowo
kompleksowych analiz dotyczacych funkcjonowania oddziatow intensywnej opieki
medycznej, nie wyliczano tez statystyk obtozenia w kontekscie potrzeb.

Podkresli¢ nalezy, ze rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 16 grudnia 2016r.
w sprawie standardu organizacyjnego opieki zdrowotnej w dziedzinie anestezjologii
i intensywnej terapii (Dz.U. z 2024 r. poz. 332) wskazuje, iz liczba t6zek na oddziale
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anestezjologii i intensywnej terapii stanowi co najmniej 2% ogodlnej liczby t6zek
w szpitalu.

Ponadto rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz. U z 2023 r. poz. 870 z pbzn. zm.)
naktada réwniez na $wiadczeniodawce obowigzek zapewnienia ciggtosci opieki. Zgodnie
z 84 ust. 1 rozporzadzenia, Swiadczeniodawca udzielajacy $wiadczen gwarantowanych

w trybie hospitalizacji i hospitalizacji planowej (z wytgczeniem $wiadczen realizowanych
w szpitalnym oddziale ratunkowym, izbie przyje¢, wyjazdowym zespole sanitarnym typu
,N” oraz zespole transportu medycznego) muszg posiadaé w strukturze organizacyjnej
szpitala oddziat anestezjologii i intensywnej terapii. W przypadku braku OAIlT
Swiadczeniodawca zobowigzany jest posiadac co najmniej jedno stanowisko intensywnej
terapii, o ktérym mowa w zatgczniku nr 3w czescil w lp. 2 Ip. 3, w czesci Organizacja
udzielania $wiadczen w pkt 3, oraz zapewniac prawidtowos¢ leczenia pacjentéw i ciggtosé
postepowania w zakresie anestezjologii i intensywnej terapii u innego $wiadczeniodawcy.
Swiadczeniodawca ten powinien by¢ zlokalizowany nie dalej niz w sasiednim powiecie,
ktéry udziela $wiadczen w tym zakresie, pod warunkiem zapewnienia przez
Swiadczeniodawce transportu sanitarnego, z uwzglednieniem wskazan medycznych

i ciggtosci postepowania, w sktadzie odpowiadajgcym specjalistycznemu zespotowi
ratownictwa medycznego. Dodatkowo swiadczeniodawca musi okresli¢ szczegdtowy
sposdb zapewnienia przez $wiadczeniodawce leczenia pacjentéw i ciggtosci postepowania
w zakresie anestezjologii i intensywnej terapii w wewnetrznych aktach regulujacych
funkcjonowanie $wiadczeniodawcy, okreslajacych warunki wspétdziatania z innymi
podmiotami leczniczymi w zakresie zapewnienia prawidtowosci diagnostyki, leczenia
pacjentow i ciggtosci postepowania.

W odpowiedzi na pytanie zawarte w punkcie 2 informuje, ze Ministerstwo Zdrowia nie
dysponuje statystykami przewozenia pacjentéw do innych placowek w zwigzku z brakiem
miejsc na OIOM-ie w pierwotnej jednostce udzielajgcej pomocy.

W odniesieniu do punktu 3 informuje, ze planem taryfikacji Agencji Oceny Technologii
Medycznych i Taryfikacji na rok 2024 r. objete zostaty obszary $wiadczen w lecznictwie
szpitalnym - $wiadczenia rozliczane w ramach skali TISS-28 i TISS-28 dla dzieci. Podkresli¢
nalezy, iz decyzja o umieszczeniu danej grupy swiadczen w Planie Taryfikacji na dany rok
podejmowana jest przy uwzglednieniu obiektywnych kryteriéw takich jak: znaczenie
finansowe dla systemu ochrony zdrowia, koszty spoteczne oraz istotnos¢ z punktu widzenia
priorytetéw polityki zdrowotnej panistwa.

Dodatkowo nalezy wskazaé¢, ze zgodnie z art. 131c ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o
$wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2024 r.
poz. 146 z pdzn. zm.) srodki finansowe przeznaczone na finansowanie ochrony zdrowia
obejmuja miedzy innymi koszty Funduszu ujete w planie finansowym Funduszu, ktéry
powstaje w oparciu o m.in. mapy potrzeb zdrowotnych oraz wojewédzkie plany
transformacji.

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Jerzy Szafranowicz

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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