DLF.050.18.2026.KK
Warszawa, 06 maja 2026

Pan
Wtodzimierz Czarzasty
Marszatek Sejmu

Rzeczypospolitej Polskiej

Szanowny Panie Marszatku,

w zwigzku z interpelacja nr 16551 Pana Jarostawa Krajewskiego, Posta na Sejm RP, i grupy
postow, z dnia 17 kwietnia 2026 r. w sprawie zasad rozliczania i finansowania nadwykonari
Swiadczeri zdrowotnych przez NFZ oraz ich wpfywu na ptynnosc finansowa szpital
i dostepnosc swiadczeri dla pacjentow, uprzejmie prosze o przyjecie nastepujacych
informacji.

Dane przekazane przez Narodowy Fundusz Zdrowia, dotyczace wartosci nadwykonan
zalata 2024 i 2025 oraz nierozliczonych nadwykonan wedtug stanu na dzien zamkniecia
ksigg rachunkowych OW NFZ za 2025 r i na 31 marca 2026 r., zostaty przedstawione
w zatagczniku do niniejszej interpelacji.

Ponadto informuje, ze zgodnie z zapewnieniami NFZ w latach 2024-2025 finansowanie
Swiadczen opieki zdrowotnej w ramach zawartych uméw o udzielanie swiadczen opieki
zdrowotnej nie byto objete rozliczaniem po stawkach nizszych od nominalnych. Stosowanie
stawek nizszych od nominalnych miato zastosowanie wytacznie do rozliczenia niektérych
nadwykonan limitowanych za 2024 i 2025r.

Odnoszac sie do kwestii decyzji finansowych i organizacyjnych, jakie zostaty podjete przez
Ministerstwo Zdrowia od 1 stycznia 2025 r. w celu zapewnienia terminowego rozliczania
nadwykonan, pragne wskazaé, ze zaplanowana pierwotnie dotacja podmiotowa z budzetu
panstwa dla NFZ na 2025 r. wyniosta 18,35 mid zt (ponad dwukrotnie wiecej niz
zaplanowana pierwotnie na 2024 r.), natomiast dzieki decyzjom Minister Zdrowia oraz

Ministra Finanséw, srodki te wyniosty ostatecznie blisko 33 mid zt.
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Dodatkowe $rodki dotacji podmiotowej dla NFZ na 2025 r. pozwolity m.in. na sfinansowanie
nadwykonan za rok 2024 w zakresach limitowanych, zabezpieczenie finansowania nowego
zakresu $wiadczen w podstawowej opiece zdrowotnej (program ,Moje Zdrowie”),
uzupetnienie srodkéw na sfinansowanie nadwykonan nielimitowanych za | kwartat 2025 r.
oraz skutkéw rekomendacji nr 72/2025 z dnia 24 czerwca 2025 r. Prezesa AOTMIT.

Dzieki decyzjom Ministra Finanséw oraz Minister Zdrowia, w 2025 r. zostaty przyznane
rowniez srodki finansowe dla NFZ w kwocie blisko 1,77 mld zt, przeznaczone na zwiekszenie
funduszu zapasowego NFZ.

Minister Finanséw i Gospodarki wyemitowat takze obligacje skarbowe przeznaczone na
podwyzszenie funduszu zapasowego Narodowego Funduszu Zdrowia. Wyemitowane
obligacje o tacznej wartosci nominalnej 922 min zt, ktére pozwolity na sfinansowanie
w szczegdblnosci: nadwykonan $wiadczen nielimitowanych za [-IX 2025 r., wartosci
nadwykonan w lekach w programach lekowych oraz chemioterapii za I-1X 2025 r.
Jednoczes$nie wejscie w zycie nowelizacji ustawy o Funduszu Medycznym pozwolito
naprzekazanie do NFZ z Funduszu Medycznego 3,56 mld zt z przeznaczeniem
na sfinansowanie petnej kwoty wartosci nadwykonan $wiadczeh opieki zdrowotnej
zrealizowanych na rzecz oséb ponizej 18 roku zyciaw 2025r.

Dotacja podmiotowa dla NFZ zaplanowana pierwotnie w 2026 r. wynosita 26 mid zt.
Jednocze$nie w marcu br. NFZ otrzymat dodatkowe srodki z budzetu panstwa w kwocie
4 mld zt, zwiekszajac jednoczesnie dotacje podmiotowa dla NFZ zaplanowang na biezacy rok
do 30 mlid zt.

W ramach ww. dodatkowych srodkéw budzetu panstwa:

-wdniu 18 marca br. Prezes NFZ dokonat zwiekszenia do planu finansowego NFZ na 2026 r.
o kwote 1,7 mld zt, z przeznaczeniem na uzupetnienie srodkéw na sfinansowanie,
niesfinansowanych w ramach rozliczenia 2025 r., nadwykonan nielimitowanych $wiadczen
opieki zdrowotnej oraz lekéw, Srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego objetych programami lekowymi i lekéw stosowanych w chemioterapii;
-wdniu 24 marca br. Prezes NFZ dokonat zwiekszenia do planu finansowego NFZ na 2026 r.
o kwote 300 min zt, z przeznaczeniem na uzupetnienie Srodkéw finansowanie w 2026 r.
ryczattu PSZ w zwigzku z dokonanym przeliczeniem jego wartosci zgodnie z przepisami
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 wrzesnia 2017 r. w sprawie sposobu ustalania
ryczattu systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia swiadczen opieki zdrowotnej
(Dz.U.z2025r. poz. 878,z pdzn.zm.).

Dodatkowo, w ramach powyzszych $srodkéw w dniu 15 kwietnia br. Prezes NFZ dokonat
zwiekszenia do planu finansowego NFZ na 2026 r. o kwote 363,66 min. zt, z przeznaczeniem

na sfinansowanie nadwykonan z 2025 r. w nastepujacych zakresach swiadczen:
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— 14.2140.029.04 swiadczenia zespotu dtugoterminowej opieki domowej - dla pacjentéw
wentylowanych mechanicznie;

— 14.5170.029.04 $wiadczenia w zaktadzie pielegnacyjno-opiekuriczym dla pacjentéw
wentylowanych mechanicznie / opiekunczo-leczniczym dla pacjentéw wentylowanych
mechanicznie;

— 11.0000.047.02 zywienie pozajelitowe w warunkach domowych;

— 11.0000.048.02 zywienie dojelitowe w warunkach domowych;

— 11.4132.001.02 dializoterapia otrzewnowa;

— 11.4132.002.12 hemodializoterapia;

— 11.4132.003.12 hemodializoterapia - z zapewnieniem 24-godzinnego dyzuru;

— 04.4730.021.02 swiadczenia w psychiatrii sadowej w warunkach podstawowego
zabezpieczenia;

— 04.4732.021.02 swiadczenia w psychiatrii sagdowej w warunkach wzmocnionego
zabezpieczenia.

Kolejne zwiekszenia zaplanowanej dotacji podmiotowej dla NFZ na biezacy rok beda
mozliwe na podstawie art. 131d ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkow publicznych, wobec czego, podobnie jak w latach 2024-2025, nalezy spodziewacé
sie istotnego zwiekszenia dotacji podmiotowej dla NFZ w biezacym roku.

W temacie wptywu ptatnosci za nadwykonania na udzielane swiadczenia zdrowotne nalezy
wyjasni¢, ze mechanizm rozliczania $wiadczen ponadlimitowych funkcjonuje w systemie
odwielu lat i stanowi element réwnowazenia potrzeb zdrowotnych pacjentéw
z mozliwosciami finansowymi ptatnika publicznego. Swiadczenia te, jako wykraczajace poza
zakres zobowigzan wynikajgcych z zawartych umoéw, wymagajg szczegdlnej rozwagi
w kontekscie zachowania stabilnosci finanséw Narodowego Funduszu Zdrowia oraz
przestrzegania zasad dyscypliny finanséw publicznych.

Pragne podkresli¢, ze Ministerstwo Zdrowia wspélnie z Narodowym Funduszem Zdrowia na
biezaco monitoruje czas oczekiwania na $wiadczenia opieki zdrowotnej oraz analizuje
dostepnos¢ swiadczen w poszczegdlnych zakresach. Na tej m.in. podstawie NFZ podejmuje
decyzje oewentualnym zwiekszeniu wartosci uméw w sytuacji dostepnosci srodkow
w planach finansowych poszczegdélnych oddziatéw wojewddzkich.

Odnoszac sie do podstawy i metodologii ustalania stawek nizszych od minimalnej uprzejmie
informuje, ze zgodnie przepisem art. 132c ust. 8 ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow publicznych (dalej: ustawa), kwota wynagrodzenia wynikajaca
zumowy zawartej na podstawie wniosku swiadczeniodawcy o wyptate wynagrodzenie
zas$wiadczenia udzielone $wiadczeniobiorcom w okresie obowigzywania umowy
o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej ponad kwote zobowigzania, o ktérej mowa w art.

136 ust. 1 pkt 5 ustawy, jest ustalana zgodnie z kryteriami, o ktédrych mowa w art. 132c ust. 4
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ustawy o Swiadczeniach, z zastrzezeniem, ze ceny Swiadczen opieki zdrowotnej objetych tg
umow3a nhie moga by¢ wyzsze od odpowiednich cen okreslonych w umowie o udzielanie
Swiadczeh opieki zdrowotnej z tego samego zakresu. Do sposobu ustalenia kwoty
wynagrodzenia przepisy dotyczace szczegétowych warunkéw umow o udzielanie Swiadczen
opieki zdrowotnej okreslone przez Prezesa Funduszu na podstawie art. 146 ust. 1 pkt 2
ustawy stosuje sie odpowiednio.

W odniesieniu do dziatan poszczegdlnych oddziatéw wojewddzkich NFZ nalezy wskazaé, ze
zasady rozliczania nadwykonan limitowanych wynikajg z przepiséw art. 132c ustawy oraz
zarzadzenia nr 69/2021/DEF Prezesa NFZ z dnia 14 kwietnia 2021 r. w sprawie
szczegbtowych warunkéw uméw o sfinansowanie $wiadczen opieki zdrowotnej udzielonych
Swiadczeniobiorcom w okresie obowigzywania umowy o udzielanie swiadczeh opieki
zdrowotnej ponad kwote zobowigzania. W zwiazku z powyzszym wszystkie oddziaty
wojewddzkie stosuja jednolite zasady finansowania nadwykonani. Nalezy jednak zauwazyé¢,
ze mozliwosci finansowe poszczegdlnych oddziatéw wojewddzkich NFZ uwarunkowane sg
wysokoscig srodkéw dostepnych w planie finansowym oddziatu wojewddzkiego NFZ
wynikajacg z ogdlnej kwoty Srodkéw przeznaczonych na pokrycie kosztéw finansowania
przez oddziaty swiadczeh opieki zdrowotnej dla ubezpieczonych i algorytmu podziatu
srodkéw pomiedzy oddziaty wojewddzkie NFZ okreslonego w przepisach art. 118 ust. 3
ustawy.

Odnoszac sie do pytania dotyczacego przypadkéw ograniczania przyje¢ planowych,
przesuwania terminéw zabiegéw, badan lub rehabilitacji z powodu ryzyka braku petnego
finansowania nadwykonan informuje, ze kwestia terminéw przyjmowania pacjentéw
na zabiegi zostata uregulowana w zapisach § 9 rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie
ogolnych warunkéw uméw o udzielanie swiadczeh opieki zdrowotnej, zgodnie z ktérymi
Swiadczeniodawca zobowigzany jest do udzielania $wiadczen przez caty okres
obowigzywania umowy, zgodnie z okreslonym w umowie harmonogramem oraz planem
rzeczowo finansowym. Plan przyjec jest realizowany zgodnie z wpisami na liste oczekujacych
i wynika z trybu skierowania (pilny/stabilny). Nadwykonania nie s3 cze$cia umowy i s3
zalezne od wykonania, a zatem organizacja pracy $wiadczeniodawcy i czas realizacji danego
Swiadczenia jest zawsze zalezny od okreslonego w umowie limitu finansowania.

W odniesieniu do projektu zarzadzenia Nr 34/2026/DSOZ w zakresie modyfikacji
finansowania nadwykonan w zakresie ambulatoryjnych swiadczen diagnostycznych
kosztochtonnych (ASDK) informuje, ze Centrala Narodowego Funduszu Zdrowia zbierata
opinie i uwagi do przedmiotowego projektu zarzadzenia do 24 marca 2026rr.

Konsultacje spoteczne trwaty dwa tygodnie. W ich wyniku przychylono sie do zgtaszanych
sugestii i podwyzszono stawke z proponowanego pierwotnie poziomu 40% do:

e 60% w endoskopii (gastroskopia i kolonoskopia);
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e 50% w diagnostyce obrazowe] (tomografia komputerowa i rezonans magnetyczny).
Uwzgledniono réwniez postulaty przesuniecia zmiany na Il kwartat 2026 r., dlatego nowy
model rozliczania nadwykonan bedzie dotyczyt swiadczen udzielonych od 1 kwietnia br.
Swiadczenia wykonane w | kw. 2026 r. zostana rozliczone na dotychczasowych zasadach.
Wprowadzane rozwigzania stanowig element dziatan majacych na celu zapewnienie
stabilnosci finansowe] systemu ochrony zdrowia oraz bardziej efektywne wykorzystanie
srodkéw publicznych przeznaczonych na finansowanie sSwiadczeh opieki zdrowotnej.
Pozwala to na kontrole wydatkéw publicznych i ograniczenie ryzyka niekontrolowanego
wzrostu kosztow.

Nalezy podkresli¢, ze wprowadzone zmiany sg zgodne z obowigzujacymi przepisami ustawy
z dnia z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
$rodkow publicznych (Dz. U.z2025r. poz. 1461, z pdzn. zm.) oraz wpisuja sie w ramy prawne
regulujace funkcjonowanie systemu ochrony zdrowia w Polsce.

Przyjete regulacje sprzyjaja takze racjonalizacji udzielania $wiadczen przez
swiadczeniodawcéw, motywujac ich do efektywnego planowania realizacji badan
diagnostycznych. W praktyce oznacza to konieczno$¢ lepszego dostosowania
harmonogramoéw pracy pracowni diagnostycznych do rzeczywistego zapotrzebowania
pacjentow. Jednoczesnie regulacje te sprzyjaja optymalnemu wykorzystaniu dostepnych
zasobow kadrowych i sprzetowych, tak aby zapewnié¢ mozliwie najwyzsza liczbe wykonanych
badan przy zachowaniu odpowiedniej jakos$ci swiadczen. Wprowadzone rozwigzania
pozwalaja takze na lepsze monitorowanie rzeczywistego zapotrzebowania na diagnostyke,
co moze stanowic¢ podstawe do bardziej adekwatnego planowania swiadczen w przysztosci.
Dodatkowo nalezy podkresli¢, ze wprowadzone rozwigzania wpisujg sie w kierunek
modernizacji systemu ochrony zdrowia, oparty na efektywnosci kosztowej oraz racjonalnym
gospodarowaniu srodkami publicznymi, przy jednoczesnym zachowaniu bezpieczenstwa
zdrowotnego pacjentéw.

Niezaleznie od powyzszego, prowadzone s3 analizy realizacji i finansowania $wiadczen,
zatem NFZ bedzie wnikliwie monitorowat realizacje swiadczen dla pacjentéw, po to, aby

ocenié rezultat wprowadzonych zmian.

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Tomasz Maciejewski

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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