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Pan
Wtodzimierz Czarzasty
Marszatek Sejmu RP

Szanowny Panie Marszatku,

odpowiadajac na interpelacje nr 13768 z dnia 28 listopada 2025 r., ztozong przez Pana
Posta Piotra Kowala w sprawie Szpitala Powiatowego Sp. z 0.0. w Golubiu-Dobrzyniu,
uprzejmie prosze o przyjecie ponizszego.

Szpital Powiatowy Sp. z 0.0. w Golubiu-Dobrzyniu jest podmiotem leczniczym
prowadzonym w formie spétki z ograniczong odpowiedzialnoscia, ktérej jedynym
udziatowcem/ wtascicielem jest Powiat Golubsko-Dobrzynski. Zgodnie z przepisami ustawy
o dziatalnosci leczniczej! kierownikiem podmiotu leczniczego prowadzonego

w formie spétki kapitatowej prawa handlowego - jaka jest spdtka z ograniczong
odpowiedzialnodcig - jest zarzad spoétki, ktéry jest uprawniony do kierowania podmiotem
leczniczym. Organem spétki prowadzacym staty nadzér i kontrole nad dziatalnoscig spotki
we wszystkich dziedzinach jej dziatalnodci jest rada nadzorcza, stosownie do tresci art. 382
§ 1 Kodeksu spotek handlowych2 Tym samym kwestie organizacyjne, w tym plany

i decyzje w zakresie kierunkéw dziatania Szpitala Powiatowego Sp. z 0.0. w Golubiu-
Dobrzyniu, pozostajg poza kompetencjami Ministra Zdrowia, ktéry nie ma uprawnien do
bezposredniego ingerowania w dziatalnos¢ wskazanego podmiotu leczniczego.

W oparciu o informacje przedstawione przez Kujawsko-Pomorski Oddziat Wojewddzki
Narodowego Funduszu Zdrowia informuje, ze w zwiazku z realizacjg planéw
restrukturyzacji Szpital Powiatowy Sp. z 0.0. wystapit do ww. Oddziatu z wnioskiem

0 zawarcie umowy w rodzaju swiadczenia pielegnacyjne i opiekuricze. W wyniku tego,
wdniu 1 listopada 2024 r., zostata zawarta umowa w rodzaju $wiadczenia pielegnacyjne

i opiekuncze w zakresie swiadczen w zaktadzie pielegnacyjno-opiekuiiczym/ opiekunczo-
leczniczym obejmujaca 20 tézek. Z dniem 1 marca 2025 r., w odpowiedzi na prosbe
Swiadczeniodawcy z dnia 13 stycznia 2025 r., zwiekszona zostata wartos¢ umowy,
uwzgledniajac poszerzenie bazy tézkowej w zaktadzie pielegnacyjno-opiekuiczym/
opiekunczo-leczniczym o dodatkowe 10 tézek. W sierpniu 2025 r. do Kujawsko-
Pomorskiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ wptynety dalsze prosby ze Szpitala
Powiatowego Sp. z 0.0. 0 zwiekszenie o kolejne 10 tézek bazy t6zkowej w zaktadzie
pielegnacyjno-opiekurnczym/ opiekunczo-leczniczym oraz o utworzenie nowych 10 16zek
w zaktadzie pielegnacyjno-opiekuiczym/ opiekunczo-leczniczym dla pacjentéw
wentylowanych mechanicznie. W odpowiedzi na powyzsze wnioski Oddziat poinformowat
Szpital Powiatowy Sp. z 0.0., Ze zwiekszenie wartosci kontraktu, jak i ogtoszenie
postepowania konkursowego, uzaleznione jest od posiadanych srodkéw finansowych

w planie finansowym oddziatu wojewddzkiego NFZ, a ostateczna decyzja zostanie podjeta
po przeprowadzeniu analizy realizacji wszystkich uméw w rodzaju $wiadczenia

1 Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2025 r. poz. 450, z pdzn. zm.).
2 Ustawa z dnia 15 wrzesnia 2000 r. Kodeks spétek handlowych (Dz.U. z 2024 r. poz. 18 ze zm.).
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pielegnacyjne i opiekuncze. Obecnie Kujawsko-Pomorski Oddziat Wojewddzki NFZ
prowadzi analize i ocene dostepnych srodkéw finansowych. Wszelkie decyzje dotyczace
zwiekszenia liczby t6zek w zaktadzie pielegnacyjno-opiekunczym/ opiekunczo-leczniczym
Szpitala Powiatowego Sp. z 0.0. zostang podjete dopiero po ich zakoriczeniu.

W zakresie mozliwych dziatan mogacych przyczynic sie do stabilizacji sytuacji finansowej
oraz opracowania planu sptaty zobowigzan przez Szpital Powiatowy Sp. z 0.0. informuje,
ze Kujawsko-Pomorski Oddziat Wojewddzki NFZ w nalezyty sposéb finansuje Swiadczenia
opieki zdrowotnej realizowane przez Szpital Powiatowy Sp. z 0.0. w Golubiu-Dobrzyniu

i nie pozostaje w zwtoce w zaptacie jakichkolwiek zobowigzan wzgledem
Swiadczeniodawcy.

Jednoczes$nie Minister Zdrowia, w ramach posiadanej wtasciwosci, podejmuje szereg
dziatan majacych na celu wprowadzenie rozwigzan prawnych i systemowych, ktére utatwia
funkcjonowanie szpitali, w szczegdlnosci szpitali powiatowych takich jak Szpital

w Golubiu-Dobrzyniu. Szanse na poprawe sytuacji daje ustawa o zmianie ustawy

o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych oraz ustawy

o dziatalnosci leczniczej?, ktéra weszta w zycie w dniu 17 wrzesnia 2025 r. Ustawa

wprowadzita istotne zmiany w systemie szpitalnictwa - zaréwno na poziomie organizacji

systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej (PSZ/
sie¢ szpitali), jak i w przepisach o dziatalnosci leczniczej, w zakresie restrukturyzacji

i konsolidacji podmiotéw leczniczych.

Zmiany wprowadzone w ustawie o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze

srodkéw publicznych polegaja przede wszystkim na uelastycznieniu i racjonalizacji

funkcjonowania PSZ poprzez:

— umozliwienie, na wniosek $wiadczeniodawcy, wprowadzenia w umowie o udzielanie
Swiadczen w PSZ zmiany polegajacej na rezygnacji z danego profilu szpitalnego;

— umozliwienie $wiadczeniodawcy, ktory otrzymat zgode na rezygnacje z profil - zawarcia
umowy na tozsamy zakres Swiadczen wykonywany w trybie hospitalizacji planowej albo
leczenia jednego dnia,

— zawarcia umowy na udzielanie Swiadczen opieki dtugoterminowej (ZOL), jezeli jest to
zgodne z zatwierdzonym programem naprawczym - z pominieciem trybu konkursowego,
na okres do korica okresu obowigzywania aktualnego wykazu szpitali PSZ;

— zagwarantowanie zachowania czesci ryczattu systemu zabezpieczenia
Swiadczeniodawcom, ktérzy skorzystajg z mozliwosci dokonania ww. przeksztatcen.

Rezygnacja z danego profilu PSZ oraz zamiana udzielania $wiadczen w ramach petnego

profilu na udzielanie $wiadczen w trybie planowym/ jednodniowym bedzie kazdorazowo

uzalezniona od zgody Prezesa NFZ. Fundusz, rozpatrujac tego rodzaju wnioski

Swiadczeniodawcéw, powinien kierowad sie potrzeba wtasciwego zabezpieczenia dostepu

do $wiadczen opieki zdrowotnej, z uwzglednieniem mapy potrzeb zdrowotnych oraz

krajowego i odpowiedniego wojewddzkiego planu transformacji.

Pozostate zmiany w ustawie o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw

publicznych to:

— wprowadzenie nowego Swiadczenia gwarantowanego w postaci Swiadczen opieki
zdrowotnej udzielanych w powiatowym centrum zdrowia, co ma na celu zapewnienie
catodobowej opieki w podstawowych zakresach swiadczen - chirurgii ogélnej i internie
oraz transportu medycznego do najblizszego szpitala w powiatach, w ktérych nie dziata
szpital;

— dodanie jako zadania Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji, przy
sporzadzaniu raportu taryfikacyjnego, analizy wptywu taryfy swiadczen na strukture
realizacji Swiadczen, ze szczegdlnym uwzglednieniem zwiekszenia udziatu Swiadczen
udzielanych w trybie ambulatoryjnym, co ma sprzyjac racjonalizacji piramidy opieki
zdrowotnej przez przesuniecie czesci Swiadczen zdrowotnych na nizsze poziomy opieki;

3 Ustawa z dnia 5 sierpnia 2025 r. o zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych oraz ustawy o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2025 r. poz. 1211).
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uzupetnienie katalogu $wiadczen ambulatoryjnych udzielanych bez skierowania
o porade lekarza medycyny sportowej, optometrysty i psychologa.

W zmienionych przepisach ustawy o dziatalnosci leczniczej wprowadzono:

mozliwos¢ tworzenia i prowadzenia samodzielnego publicznego zaktadu opieki
zdrowotnej (SPZOZ) przez zwiazki jednostek samorzadu terytorialnego, jako podmioty
tworzace, a takze mozliwosé taczenia SPZOZ przy pozostawieniu wielosci podmiotow
tworzacych, reprezentowanych przez rade podmiotéw tworzacych;

obowigzek sporzadzenia programu naprawczego dla SPZOZ oraz spotki

z wiekszos$ciowym udziatem podmiotéw publicznych, jezeli w ich sprawozdaniu
finansowym wystgpita strata netto, ktérej wartos¢ bezwzgledna jest wyzsza niz 1% sumy
wykazanych w tym samym sprawozdaniu przychodéw netto;

szczegbtowe regulacje dotyczace tworzenia, oceniania i zatwierdzania programéw
naprawczych tworzonych przez podmioty lecznicze dziatajgce w formie SPZOZ, spotek
i instytutéow badawczych, w ktérych wystapita strata netto.

Zmiany powinny przyczyni¢ sie do koncentracji Swiadczen szpitalnych w osrodkach
dysponujacych wiekszym doswiadczeniem i potencjatem kadrowym, a jednoczes$nie do
lepszego wykorzystania ograniczonych zasobéw, w tym przez zmniejszenie liczby szpitali
utrzymujacych statg gotowos$¢ do udzielania Swiadczen w trybie ostrym. Pozwola takze na
lepsze dostosowanie dziatalnosci szpitali PSZ do lokalnych potrzeb zdrowotnych,

z uwzglednieniem zmian demograficznych. Aktualnie trwajg zaawansowane prace nad
przygotowaniem pakietu instrumentéw wsparcia podmiotdéw leczniczych bedacych

w procesie restrukturyzacji.

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Tomasz Maciejewski

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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