DLF.050.36.2025.DP
Woarszawa, 08 lipca 2025

Pan
Szymon Hotownia
Marszatek Sejmu

Rzeczypospolitej Polskiej

Szanowny Panie Marszatku,

odpowiadajac nainterpelacje nr 10201 z 13 czerwca 2025 r. Pana Piotra Uruskiego, Posta na
Sejm RP, w sprawie utraty ptynnosci finansowej Samodzielnego Publicznego Zespotu Opieki
Zdrowotnej w Sanoku - ostatniego w petni funkcjonujacego szpitala dla mieszkancéw
powiatéw bieszczadzkiego, leskiego i sanockiego, uprzejmie prosze o przyjecie
nastepujacych informacji.

Na wstepie pragne podkresli¢, ze Ministerstwo Zdrowia wspodlnie z Narodowym Funduszem
Zdrowia systematycznie podejmuje dziatania majace na celu poprawe sytuacji finansowej
Swiadczeniodawcow.

Uwzgledniajac powyzsze nalezy wskazaé, ze w planie NFZ na 2025 r. pierwotna wysokos¢
srodkéw zapisana na koszty swiadczen opieki zdrowotnej NFZ wynosita 183,6 mld zt, tj. jest
wyzsza 0 26,07 mld zt w poréwnaniu do pierwotnego planu finansowego NFZ na 2024 rok.
Ponadto 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. Dzieki decyzji Minister Zdrowia z 12 marca br., dotyczacej przekazania dodatkowych
srodkéw z budzetu panstwa do Narodowego Funduszu Zdrowia, srodki te wzrosty o 4 mid zt.
Natomiast kolejne decyzje Ministra Zdrowia z 18 czerwca 2025 r. oraz Ministra Finanséw
z 24 czerwca 2025 r., pozwolity na przekazanie NFZ kolejnych srodkéw w tgcznej wysokosci
1,1 mld zt. Powyzsze oznacza, ze aktualna wysokos¢ dotacji podmiotowej dla NFZ na 2025r.
wynosi juz 23,45 mid zt.

Jednoczesnie informuje, ze jesli wystapi koniecznos¢ zwiekszenia naktadéw finansowych na
Swiadczenia opieki zdrowotnej, Minister Zdrowia moze skorzystac z instrumentu, jakim jest
wsparcie z budzetu panstwa dla NFZ na finansowanie $wiadczen gwarantowanych, o ktérym

mowa w art. 131d ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
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publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 146 z p6zn.zm.), na podstawie ktérego minister wtasciwy
do spraw zdrowia jest uprawniony do przekazania NFZ dotacji podmiotowej lub wptaty na
zasilenie funduszu zapasowego NFZ.
Jednocze$nie w zakresie posiadanych kompetencji oraz srodkéw finansowych oddziaty
wojewddzkie NFZ prowadza dziatania zmierzajace do zmiany warunkéw finansowych uméw
o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej, zaréwno na wniosek $wiadczeniodawcow jak
i zinicjatywy wiasnej oddziatu wojewddzkiego NFZ, uwzgledniajgce m.in. wyniki analizy
stopnia wykorzystania przez swiadczeniodawcéw Srodkéw zaangazowanych w umowy
o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej. Dziatania te ukierunkowane sg na optymalne
wykorzystanie srodkéw przeznaczonych na finansowanie $wiadczen opieki zdrowotnej
okreslonych w planie oddziatu wojewdédzkiego NFZ i wzrostu wartosci uméw o udzielanie
Swiadczeh opieki zdrowotnej - w kontekscie poprawy dostepnosci do $wiadczen
zdrowotnych, zakontraktowania wiekszej liczby Swiadczen i optacenia nadwykonan.
Odnoszac sie do kwestii planowanych dziatan systemowych, ktére umozliwig utrzymanie
ptynnosci finansowej szpitalom informuje, ze aktualnie procedowany jest projekt ustawy o
zmianie ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych
oraz niektorych innych ustaw (UD71), wprowadzajacy szereg zmian, majacych na celu
umozliwienie podejmowania dziatan zmierzajacych do poprawy sytuacji finansowej szpitali.
Rozwigzania uelastyczniajace funkcjonowanie systemu podstawowego szpitalnego
zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej (PSZ) polegaja na tym, ze $wiadczeniodawcy
uzyskaja, za zgodg Prezesa NFZ, mozliwos¢:
e zamiany danego profilu w trybie hospitalizacji na hospitalizacje planowa/leczenie
jednego dnia;
e rezygnacji z danego profilu;
Takie zmiany powinny przyczyni¢ sie do koncentracji Swiadczen szpitalnych, udzielanych
w warunkach petnej gotowosci catodobowej, w osrodkach dysponujacych wiekszym
doswiadczeniem i potencjatem kadrowym, a zatem réwniez do lepszego wykorzystania
ograniczonych zasobéw, zwtaszcza kadrowych.
Wskazany projekt przewiduje réwniez mozliwos$¢ tworzenia i prowadzenia samodzielnych
publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej réwniez przez zwigzki jednostek samorzadu
terytorialnego, jako podmioty tworzace.
Zmiany obejmujg takze proces sporzadzania, opiniowania i zatwierdzania programéw
naprawczych majace na celu podniesienie jakosci ich przygotowania oraz zwiekszenie
nadzoru podmiotéw tworzacych w procesie ich przyjmowania.
Ponadto pragne wskazaé, ze rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 10 czerwca 2025 r.
zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie ogoélnych warunkéw umoéw o udzielanie swiadczen

opieki zdrowotnej wprowadzito przepis umozliwiajacy wyptate w 2025 r. specjalnych

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

dodatkéw do ryczattu PSZ $wiadczeniodawcom, ktérzy za poprzedni okres rozliczeniowy
(2024 r.) wykazali tzw. nadwykonania tego ryczattu w wysokosci 27% wartosci
wypracowanych $wiadczen powyzej wartosci ryczattu, , z jednoczesnym uwzglednieniem
kwot dodatkéw wyptaconych w 2024 r. Oznacza to dodatkowe pieniagdze dla szpitali PSZ w
wysokosci 300 min zt.

Jednoczes$nie informuje, ze Minister Zdrowia zatwierdzita do realizacji rekomendacje
nr 72/2025 z dnia 24 czerwca 2025 r. Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych
i Taryfikacji w sprawie zmiany sposobu lub poziomu finansowania $wiadczen opieki
zdrowotnej w wariancie nr 3, tj.. uwzgledniajgcym we wzroscie cen jednostek
rozliczeniowych skutki realizacji ustawy z dnia 26 maja 2022 r. o zmianie ustawy o sposobie
ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektérych pracownikéw zatrudnionych
w podmiotach leczniczych oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. z 2022 r., poz. 2139) oraz
uwzglednienie we wzroscie kwot zobowigzania NFZ wzrostu inflacji, dokonanie zmiany
w wybranych obszarach swiadczen zidentyfikowanych jako wymagajace pilnej interwencji
w zakresie zwiekszenia poziomu finansowania, okreslenie wspétczynnikéw dla wybranych
JGP dotyczacych kompleksowych swiadczern onkologicznych, zmiane wspétczynnikéw
korygujacych dla szpitali zakwalifikowanych do pierwszego i drugiego poziomu sieci PSZ
oraz wspodtczynnikéw dla wybranych JGP w przypadku ich realizacji przez szpitale
od trzeciego poziomu w sieci PSZ, uwzglednienie taryf dla swiadczen w obszarze choroéb
uktadu nerwowego, zenhskiego uktadu rozrodczego i rehabilitacji stacjonarnej oraz
dodatkowe zwiekszenie liczby jednostek rozliczeniowych w obszarach o najwiekszym
potencjale do wzrostu liczby realizowanych $wiadczen, co do ktérych jednoczesnie
wystapity najwieksze réznice pomiedzy wartoscia zawartych umoéw na okres styczen-
marzec 2025, a wartoscig udzielonych, sprawozdanych i poprawnie zweryfikowanych
Swiadczeh w tym okresie. Podkreslenia wymaga, ze przyjety wariant rekomendacji jest
najkorzystniejszy dla placowek medycznych i wigze sie ze wzrostem wydatkéw ptatnika
016,92 mld zt. w okresie 12 miesiecy od chwili wejscia w zycie rekomendacji, co stanowi
11,17% wzrostu wartosci umow NFZ (z wytagczeniem lekdw stosowanych w programach

lekowych i substancji czynnych stosowanych w chemioterapii).

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Jerzy Szafranowicz

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/

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

		2025-07-08T05:01:23+0000
	Jerzy Szafranowicz




