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Warszawa, 07 maja 2026

Pan
Witodzimierz Czarzasty
Marszatek Sejmu

Rzeczypospolitej Polskiej

Szanowny Panie Marszatku,

w nawigzaniu do interpelacji nr 16530 Pana Posta Wiestawa Krajewskiego w sprawie
sytuacji finansowej i organizacyjnej szpitali powiatowych, uprzejmie informuje,

co nastepuje.

Ministerstwo Zdrowia nie jest w posiadaniu petnych oraz ostatecznych danych o sytuacji
finansowej podmiotéw leczniczych za 2025 r., ktore zapewniatyby kompleksowy i
wiarygodny obraz uzyskanych wynikéw finansowych przez szpitale z uwagi na trwajace
obecnie czynnosci dotyczace audytu sprawozdan finansowych oraz procesu ich

zatwierdzenia przez organ zatwierdzajacy.!

Jednoczesnie uprzejmie informuje, iz zgodnie z danymi statystycznymi przekazanymi przez
samodzielne publiczne zaktady opieki zdrowotnej prowadzace dziatalnos$é lecznicza w
rodzaju stacjonarne i catodobowe $wiadczenia zdrowotne, dla ktérych podmiotami
tworzacymi sg powiaty i miasta na prawach powiatu, zobowigzania ogétem wedtug stanu na
koniec Il kwartatu 2025 r. wyniosty 9,3 mld zt i w stosunku do 2024 r. wykazywaty
tendencje rosnaca, podobnie jak zobowigzania wymagalne?, ktore na koniec Il kwartatu

2025 r. stanowity 1,6 mld zt. Ponadto, uprzejmie informuje, iz w tym czasie zobowigzan

1 Zgodnie z obowigzujacymi przepisami, w przypadku podmiotéw leczniczych, dla ktérych rok obrotowy pokrywa
sie z rokiem kalendarzowym, termin na zatwierdzenie sprawozdania finansowego za 2025 r. zostat wyznaczony
nie pdézniej niz 6 miesiecy od dnia bilansowego, tj. do 30 czerwca 2026 r. Dlatego tez informacje o wynikach
finansowych obejmuja dane za 2024 r. Natomiast najbardziej aktualne informacje o zobowiazaniach dotycza stanu
na koniec Il kwartatu 2025r.

2 Zobowiazania, ktére nie zostaty uregulowane pomimo uptywu terminu ptatnosci.
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wymagalnych nie wykazato ok. 30% szpitali powiatowych dziatajgcych w formie prawnej
samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej (spzoz). Natomiast dodatnie wyniki

finansowe za 2024 r. wygenerowato ok. 43% szpitali powiatowych.

W przypadku nierentownych podmiotéw odnotowywane straty netto szpitali
spowodowane s3 brakiem réownowagi finansowej w zakresie osigganych przychodéw i
ponoszonych kosztéw. Niezbilansowanie podmiotéw wptywa negatywnie na wskazniki
rentownosci i pogtebia niekorzystna sytuacje finansowg, w tym rosnacy poziom
zobowigzan. Ponadto, odnotowany wysoki poziom zadtuzenia przez czes¢ szpitali
oddziatuje réwniez negatywnie na zdolnosc do terminowego regulowania zobowigzan.
Niska ptynnos¢ finansowa oraz niski stan srodkéw pienieznych, powoduje natomiast
wystepowanie na przestrzeni lat zobowigzan wymagalnych. W zwigzku z wystepowaniem
zobowigzan wymagalnych, w czesci podmiotéw wzrastajg, takze koszty finansowe, ktére

dodatkowo pogtebiaja straty netto.

Majac na uwadze powyzsze, uprzejmie informuje, iz celem zapewnienia stabilnosci
finansowej w przypadku wystgpienia straty netto w sprawozdaniu finansowym za 2025 r.
zasadnym bedzie podjecie skutecznych dziatan naprawczych oraz biorac pod uwage
obowigzujace przepisy w zakresie programéw naprawczych zawarte w ustawie z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U.z 2026 r. poz. 156), w sytuacji spetnienia
okreslonych w ww. ustawie warunkdéw, sporzadzenie programu naprawczego przez

kierownika szpitala.

Obowiagzek sporzadzania programu naprawczego wedtug nowych zasad odnosi sie do
straty netto za 2025 r. i kolejne lata. Programy naprawcze zatwierdzone przed 17 wrzesnia

2025 r. realizuje sie na podstawie przepiséw dotychczasowych.

Dotychczas obowigzujace regulacje dotyczace sporzadzania przez spzoz-y programéow
naprawczych w przypadku wystgpienia straty netto, byty ogélne i niewystarczajace. Z tego
powodu programy te nie spetniaty swojej roli, tj. nie pozwalaty na skuteczng
restrukturyzacje podmiotu i podejmowanie adekwatnych do sytuacji dziatan naprawczych,

w zwiazku z czym uznano za konieczne skorygowanie i doprecyzowanie tych przepisow.

Nowe regulacje, wprowadzone przepisami ustawy 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) oraz rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 17 listopada 2025 r. w sprawie szczegétowego sposobu sporzadzania,
aktualizacji i przekazywania programu naprawczego oraz szczegétowego zakresu i formatu
informacji zawartych w tym programie (Dz. U. z 2025 r. poz. 1619) zaktadaja, ze

sporzadzenie programu naprawczego beda poprzedzac analizy efektywnosci
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funkcjonowania i zarzadzania, ekonomiczne, jakos$ciowe, operacyjne, zasobéw ludzkich,
dziatalno$ci leczniczej oraz dziatalnosci poszczegélnych jednostek lub komérek
organizacyjnych zaktadu leczniczego, obejmujace biezacg sytuacje podmiotu leczniczego.
Program naprawczy ma uwzglednia¢ obowigzek dostosowania dziatalnosci spzoz do
regionalnych i krajowych potrzeb zdrowotnych. Program naprawczy bedzie zawierat
propozycje wspoétpracy z innymi podmiotami leczniczymi oraz zakres tej wspotpracy,
planowane dziatania majgce na celu poprawe efektywnosci zarzadzania, a takze planowane
do wdrozenia dziatania optymalizacyjne majgce na celu poprawe sytuacji ekonomiczno-
finansowej spzoz oraz prognozy przychodowe. Program naprawczy bedzie przekazywany:
dyrektorowi oddziatu wojewddzkiego NFZ i wojewodzie wtasciwemu ze wzgledu na
miejsca udzielania $wiadczen przez podmiot celem zajecia stanowiska oraz podmiotowi

tworzacemu - do zatwierdzenia w terminie miesigca od jego otrzymania.

Doszczegétowienie procesu przygotowywania programu naprawczego oraz enumeratywne
wskazanie poszczegdlnych obligatoryjnych jego elementéw, jak réwniez sformalizowanie
procedury opiniowania i zatwierdzania spowoduje, ze programy te bedg przygotowywane
w sposoéb rzetelny, poprzedzony szerokimi analizami przyczyn obowigzujacej sytuacji
finansowej, dzieki czemu zaprojektowane w programie dziatania naprawcze powinny
stanowi¢ adekwatng odpowied?z na zidentyfikowane problemy, niekorzystne wyniki i

pojawiajace sie trudnosci.

Ponadto nalezy zauwazy¢, iz rola Ministra Zdrowia w zakresie szeroko pojetej
restrukturyzacji i konsolidacji podmiotéw leczniczych polega przede wszystkim na
zapewnieniu odpowiednich ram prawnych dla przedmiotowych dziatai. Przepisami ustawy
zdnia 5 sierpnia 2025 r. o zmianie ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych oraz ustawy o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2025
r. poz. 1211) wprowadzono nowe rozwigzania w zakresie restrukturyzacji i konsolidacji
podmiotéw leczniczych. Procesy te zostang dodatkowo wsparte finansowo w ramach
programu Zdrowy szpital - bezpieczny Pacjent, ktéry zaktada stworzenie instrumentéw
wsparcia na cele infrastrukturalne, doposazenie szpitali i zakup sprzetu medycznego.
Obszar dotyczacy wsparcia proceséw konsolidacyjnych podmiotéw leczniczych zostat
uwzgledniony w ramach budzetu Funduszu Medycznego i ujety w alokacji sSrodkéw na
Subfundusz Modernizacji Podmiotéw Leczniczych. Uchwata Nr 93 Rady Ministrow z dnia
12 marca 2026 r. zmieniajaca uchwate w sprawie ustanowienia programu inwestycyjnego
pod nazwg ,Program inwestycyjny modernizacji podmiotéw leczniczych” (M.P.z 2026.
poz. 343) okresla zasady wsparcia konsolidacji podmiotow leczniczych. Dziatanie ma na
celu m.in. zwiekszenie efektywnosci wykorzystania personelu medycznego i infrastruktury

w szpitalach. Zakres wspartych inwestycji bedzie wynikac z podjetych proceséw
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konsolidacyjnych i stuzy¢ racjonalizacji dziatalnosci skonsolidowanych podmiotéw.
Wsparcie bedzie przeznaczone na budowe, modernizacje, przebudowe lub doposazenie
podmiotéw leczniczych. Dzieki zmianom, oferta szpitali zostanie lepiej dostosowana do
lokalnych potrzeb, w tym do zmian demograficznych. W dniu 9 kwietnia 2026 r. Minister
Zdrowia ogtosit konkurs na wybér wnioskéw w zakresie dofinansowania zadan
polegajacych na budowie, przebudowie, modernizacji lub doposazeniu infrastruktury w celu
wsparcia procesow konsolidacyjnych podmiotéw leczniczych. Nabér wnioskéw o
dofinansowanie bedzie trwat od lipca do pazdziernika tego roku, a taczna kwota srodkéw
finansowych przeznaczonych na dofinansowanie wnioskéw w konkursie wynosi 1,149 mid

zt.

Odnoszac sie do pytania nr 4 uprzejmie informuje, iz Ministerstwo Zdrowia wspélnie z
Narodowym Funduszem Zdrowia (NFZ), na biezaco monitoruje sytuacje finansowa szpitali
oraz nieustannie podejmuje dziatania majace na celu zachowanie stabilnosci finansowej
$wiadczeniodawcow (w tym szpitali powiatowych) i zapewnienie bezpieczenstwa

zdrowotnego $wiadczeniobiorcow.

W planie NFZ na 2025 r. pierwotna wysokos$¢ srodkéw zapisana na koszty swiadczen opieki
zdrowotnej NFZ wynosita 183,6 mld z1, tj. byta wyzsza 0 26,07 mld zt w poréwnaniu do
pierwotnego planu finansowego NFZ na 2024 rok. W wyniku dokonanych w trakcie 2025r.

zmian ww. planu, $rodki te wzrosty ostatecznie do blisko 206,8 mid zt.

Zaplanowana pierwotnie dotacja podmiotowa z budzetu panistwa dla NFZ na 2025r.
wyniosta 18,35 mld zt (ponad dwukrotnie wiecej niz zaplanowana pierwotnie na 2024 r.),
natomiast dzieki decyzjom Minister Zdrowia oraz Ministra Finanséw, srodki te wyniosty

ostatecznie blisko 33 mld zt.

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 wartos$ci nominalnej
922 min zt zostaty przekazane 20 listopada 2025 r. Ponadto wejscie w zycie nowelizacji
ustawy o Funduszu Medycznym, ktérej celem byto m.in. zwiekszenie limitu okreslonego na
2025 r. na finansowanie nadwykonan swiadczen opieki zdrowotnej udzielanych osobom do
ukonczenia 18. roku zycia, pozwolito na przekazanie do NFZ dodatkowych $rodkéw w

wysokosci 3,56 mid zt.

Natomiast w marcu br. NFZ otrzymat dodatkowe srodki z budzetu panstwa w kwocie 4 mid

zt, ktore stanowity uzupetnienie srodkéw przeznaczonych na finansowanie swiadczen
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opieki zdrowotnej, majac istotny wptyw na skale kontynuacji procesu rozliczania
nadwykonan, zwiekszajac jednoczes$nie dotacje podmiotowa dla NFZ zaplanowang na
biezacy rok do 30 mid zt. Z ww. $rodkéw w dniu 18 marca br. Prezes NFZ dokonat
zwiekszenia w planie finansowym NFZ na 2026 r. o kwote 1 707 320 tys. zt, z
przeznaczeniem na uzupetnienie Srodkéw na sfinansowanie, niesfinansowanych w ramach
rozliczenia 2025 r., nadwykonan nielimitowanych swiadczen opieki zdrowotnej oraz lekéw,
srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego objetych programami

lekowymi i lekdw stosowanych w chemioterapii.

Dodatkowo, w ramach powyzszych srodkéw z budzetu panstwa w dniu 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 $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U.z 2025 r.

poz. 878,z pdzn.zm.).

Nalezy rowniez wskazad, ze zgodnie z art. 9 pkt 9 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. 0
finansach publicznych (Dz. U. 2025 poz. 1483), Narodowy Fundusz Zdrowia nalezy do
jednostek sektora finanséw publicznych i w zwigzku z tym wartos¢ finansowanych w danym
roku przez NFZ $wiadczen opieki zdrowotnej zdeterminowana jest poziomem $rodkéw
zapisanych na ten cel w planie finansowym NFZ, sporzagdzonym zgodnie z uregulowaniami
art. 1201 121 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotne;j

finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. 2025 poz. 1461, ze zm.).

Majac powyzsze na uwadze informuje, ze finansowanie przez oddziaty wojewddzkie NFZ
udzielonych przez $wiadczeniodawcéw, swiadczen opieki zdrowotnej odbywa sie zgodnie z

postanowieniami umoéw o udzielanie swiadczenh opieki zdrowotnej i przepisami:

e art. 132 ust. 5 ustawy o swiadczeniach finansowanych ze srodkéw publicznych,
zgodnie z ktérymi wysokos$é tacznych zobowigzan Funduszu wynikajacych z
zawartych ze $wiadczeniodawcami umow nie moze przekroczy¢ wysokosci
kosztéw przewidzianych na ten cel w planie finansowym Funduszu;

e §14 zatacznika do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w
sprawie ogoélnych warunkéw umow o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotne;j,
zgodnie z ktérymi Fundusz zobowigzany jest do finansowania swiadczen
udzielonych w okresie rozliczeniowym, do kwoty zobowigzania Funduszu wobec

Swiadczeniodawcy okreslonej w umowie dla danego zakresu $wiadczen.
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Ponadto, zgodnie z trescig przepisu art. 132 ust. 1 ww. ustawy, podstawg udzielania
Swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych przez Fundusz jest
umowa o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej zawarta pomiedzy swiadczeniodawca a
Funduszem, z zastrzezeniem art. 19 ust. 4 i art. 132c. Zgodnie z trescig przepisu art. 136 ust.
1 pkt 5 tejze ustawy, umowa o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej okresla w
szczegblnosci kwote zobowigzania Funduszu wobec swiadczeniodawcy. Powyzsze oznacza,
ze zrealizowane w danym okresie sprawozdawczym swiadczenia opieki zdrowotnej,
finansowane sg do poziomu okreslonego w planie rzeczowo-finansowym stanowigcym

zatacznik do umowy zawartej dobrowolnie przez $wiadczeniodawce.

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

Swiadczen i optacenia nadwykonah.

Niezaleznie od powyzszego wskazania wymaga, ze kwestie organizacyjne, w tym kierunki
dziatalnodci szpitala, pozostajg w kompetencjach podmiotu leczniczego i jego podmiotu
tworzacego. Zgodnie z art. 121 ww. ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej, nadzér nad podmiotem leczniczym dziatajgcym w formie samodzielnego
publicznego zaktadu opieki zdrowotnej sprawuje podmiot tworzacy, ktéry prowadzi
rowniez nadzér nad zgodnoscia dziatan podmiotu leczniczego niebedacego przedsiebiorca
Z przepisami prawa, statutem i regulaminem organizacyjnym oraz pod wzgledem celowosci,
gospodarnosci i rzetelnosci. Ponadto, zgodnie z art. 23 i 24 powyzszej ustawy, strukture
organizacyjng zaktadu leczniczego, w tym szpitala, okresla kierownik pomiotu leczniczego
w regulaminie organizacyjnym. Plany i decyzje dotyczace funkcjonowania szpitala sg

bowiem podejmowane lokalnie przez podmiot tworzacy i dyrekcje szpitala.

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Tomasz Maciejewski

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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