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Pan
Whtodzimierz Czarzasty
Marszatek Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej

Szanowny Panie Marszatku,

w zwigzku z interpelacjg Pani Poset Wioletty Marii Kulpy z dnia 15 czerwca 2026 r.,

nr 17647 w sprawie planowanego potaczenia Wojewddzkiego Samodzielnego Zespotu
Publicznych Zaktadéw Opieki Zdrowotnej im. prof. Eugeniusza Wilczkowskiego

w Gostyninie z Wojewddzkim Szpitalem Zespolonym w Ptocku oraz potencjalnych skutkéw
tej decyzji dla pacjentow i pracownikéw obu placéwek, uprzejmie prosze o przyjecie
ponizszych wyjasnien stanowigcych odpowiedz na pytania postawione przez Panig Poset.

Kwestie organizacyjne, w tym okreslanie kierunkéw dziatalnosci szpitali, réwniez

w zakresie ewentualnych dziatan konsolidacyjnych, pozostajg w kompetencjach ich
podmiotéw tworzacych. Dla Wojewddzkiego Samodzielnego Zespotu Publicznych
Zaktadéw Opieki Zdrowotnej w Gostyninie i Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego

w Ptocku podmiotem tworzacym jest Samorzad Wojewddztwa Mazowieckiego.
Konsolidacja szpitali kazdorazowo wymaga inicjatywy podmiotéw tworzacych,
dostrzegajacych potrzebe i mozliwos¢ potaczenia swoich placowek. Proces ten powinien
by¢ oparty na analizie zasobéw oraz udzielanych swiadczen i potrzeb pacjentéw,
przeprowadzonej we wspotpracy z Narodowym Funduszem Zdrowia (np. za pomoca
danych, ktérymi dysponuje wtasciwy miejscowo oddziat NFZ), przy uwzglednieniu map
potrzeb zdrowotnych oraz planéw transformacji - wojewddzkiego i krajowego. Ponadto
wskazania wymaga, ze zgodnie z art. 121 ustawy o dziatalnosci leczniczej, nadzér nad
podmiotem leczniczym niebedgcym przedsiebiorcg sprawuje podmiot tworzacy. Podmiot
tworzacy sprawuje nadzér nad zgodnoscia dziatar podmiotu leczniczego z przepisami
prawa, statutem i regulaminem organizacyjnym oraz pod wzgledem celowosci,
gospodarnosci i rzetelnosci.

Minister Zdrowia w ramach posiadanej wtasciwosci nie bierze udziatu w procesie
decyzyjnym czy proceduralnym dotyczgcym kwestii konsolidacyjnych i nie ma uprawnien
do oceny koncepcji i planéw konsolidacyjnych. Powyzsze stanowisko nie jest podyktowane
biernoscig Ministra Zdrowia, ale jest wyrazem poszanowania zasady rozdziatu kompetencji
i legalizmu w wykonywaniu obowigzkéw poszczegdlnych organdéw wtadzy panstwowe;.
Rola Ministra Zdrowia w zakresie szeroko pojetej restrukturyzacji i konsolidacji podmiotéw
leczniczych sprowadza sie wytacznie do zapewnienia odpowiednich ram prawnych dla
przedmiotowych dziatan. Przepisami ustawy z dnia 5 sierpnia 2025 r. o zmianie ustawy o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych oraz ustawy o
dziatalnosdci leczniczej wprowadzono nowe rozwigzania w zakresie restrukturyzacji i
konsolidacji podmiotéw leczniczych, majace na celu poprawe efektywnosci dziatania tych
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podmiotéw, optymalne wykorzystanie ich zasobéw oraz poprawe dostepu do $wiadczen
zdrowotnych.

Zatem plany i decyzje dotyczace dalszego funkcjonowania szpitali sg podejmowane lokalnie
przez ich podmioty tworzace i dyrekcje szpitali, ktére nie sg zobowigzane do organizowania
konsultacji spotecznych, jak rowniez nie majg obowigzku informowania Ministra Zdrowia o
swoich zamiarach w tym zakresie, réwniez o planach potaczenia podlegtych im podmiotéw
leczniczych. W tym miejscu warto nadmienic, ze w okresie od 1 lipca do 30 pazdziernika br.
trwa nabdr wnioskéw w konkursie na dofinansowanie zadan polegajacych na budowie,
przebudowie, modernizacji lub doposazeniu infrastruktury w celu wsparcia proceséw
konsolidacyjnych podmiotéw leczniczych, gdzie jednym z kluczowych wymogdéw
formalnych jest konieczno$¢ potwierdzenia rzeczywistego procesu konsolidacji. W
przypadku ztozenia wniosku w tym konkursie, Ministerstwo Zdrowia bedzie dysponowato
oficjalng informacja o planowanej konsolidacji podmiotéw leczniczych.

Odnoszac sie do kwestii zapewnienia mieszkancom Gostynina i okolic odpowiedniego
poziomu dostepnosci Swiadczen medycznych oraz bezpieczenstwa zdrowotnego,
informuje, ze odpowiedzialno$¢ za zapewnienie spotecznosciom lokalnym odpowiedniego
dostepu do swiadczen opieki zdrowotnej ustawodawca natozyt na jednostki samorzadu
terytorialnego, a obowigzek ten wynika z ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych, jak réwniez przepiséw ustawowych
sankcjonujacych funkcjonowanie samorzadéw terytorialnych oraz art. 16 ust. 2 Konstytucji
RP, zgodnie z ktédrym samorzad terytorialny uczestniczy w sprawowaniu wtadzy publiczne;j.

W oparciu o informacje uzyskane z Mazowieckiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ,
informuje, ze na obecna chwile do oddziatu nie wptynety zadne informacje, w tym od
Marszatka Wojewddztwa Mazowieckiego lub Zarzadu Wojewddztwa Mazowieckiego,

o planach potaczenia Wojewddzkiego Samodzielnego Zespotu Publicznych Zaktadéw
Opieki Zdrowotnej im. prof. Eugeniusza Wilczkowskiego w Gostyninie (WSZPZOZ)

z Wojewddzkim Szpitalem Zespolonym im. Marcina Kacprzaka w Ptocku.

Mazowiecki Oddziat Wojewddzki NFZ zawart z WSZPZOZ w Gostyninie tacznie 5 uméw: w
rodzaju rehabilitacja lecznicza - 1, w rodzaju opieka psychiatryczna i leczenie uzaleznien - 3
oraz w ramach programu pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego (CZP) - 1. Jak
wskazano, WSZPZOZ w Gostyninie realizuje rehabilitacje neurologiczna, ktorej
Wojewddzki Szpital Zespolony w Ptocku nie posiada w swojej strukturze organizacyjnej.
Zatem realizowane przez oba podmioty $wiadczenia w rodzaju rehabilitacja lecznicza nie sg
tozsame. Ponadto, Wojewddzki Szpital Zespolony w Ptocku nie zawart z Funduszem zadnej
umowy na realizacje Swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju opieka psychiatrycznaii
leczenie uzaleznien, ani w ramach programu pilotazowego w centrach zdrowia
psychicznego.

W odniesieniu do zabezpieczenia dostepnosci do swiadczen opieki zdrowotnej dla
mieszkancéw powiatu gostyninskiego poinformowano, ze w przypadku stacjonarnej opieki
psychiatrycznej we wskazanych powyzej zakresach, WSZPZOZ w Gostyninie jest jedynym
realizatorem tych $wiadczen w powiecie. Na obszarze tym dodatkowo dziata poradnia
terapii uzaleznienia i wspétuzaleznienia od alkoholu prowadzona przez Swiat Zdrowia
Operator Medyczny Sp. z 0.0. Swiadczer w zakresie rehabilitacji neurologicznej na tym
terenie udziela takze Arion Med Spétka z 0.0. W powiecie gostyninskim funkcjonuja
réwniez inne podmioty lecznicze, w tym wspomniany powyzej Arion Med Sp. z 0.0., ktére
zapewniajg dostepnosc do swiadczeh w innych rodzajach i zakresach niz realizowane przez
WSZPZOZ w Gostyninie.

Z uwagi na brak oficjalnych informacji dotyczacych potaczenia podmiotéw, oddziatowi nie
sg znane plany zwigzane z ewentualnym przenoszeniem personelu, oddziatéw i innych
zasobow.

W konsekwencji, wobec nieznajomosci charakteru i zakresu potencjalnych zmian, zaréwno
w obszarze rehabilitacji leczniczej, jak i opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien, nie jest
mozliwe prowadzenie analiz celowanych, dotyczacych ewentualnych skutkéw takiego
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potaczenia. Wskazano jednak, ze przedmiotowa sprawa dotyczy podmiotéw o odmiennym
charakterze, ktérych funkcjonowanie dotyczy odrebnych obszaréw systemu.

Niezaleznie od powyzszego, Ministerstwo Zdrowia wystosowato do podmiotu tworzacego
prosbe o udzielenie informacji dotyczacych ewentualnej konsolidacji Wojewddzkiego
Samodzielnego Zespotu Publicznych Zaktadéw Opieki Zdrowotnej w Gostyninie

z Wojewddzkim Szpitalem Zespolonym w Ptocku.

Zgodnie z wyjasnianiami przedstawionymi przez Urzad Marszatkowski Wojewddztwa
Mazowieckiego, podmiot tworzacy rozwaza potaczenie wojewddzkich podmiotéw
leczniczych. W zwiagzku ze stratg finansowa wykazang za 2023 r. (szpital w Gostyninie - 9
286 758,45 zt, szpital w Ptocku - 35 093 450,64 zt) i prognozami finansowymi ujetymi

w programach naprawczych ww. podmiotéw leczniczych, ktére nie wskazywaty na
efektywnosc zaktadanych dziatan naprawczych, w 2025 r. zostat przeprowadzony
kompleksowy audyt ww. podmiotéw leczniczych. W wynikach audytu zawarto
rekomendacje potaczenia szpitali w Gostyninie i Ptocku, w celu utworzenia silnego
podmiotu leczniczego o kompleksowym zakresie Swiadczen zdrowotnych oraz
efektywniejszego wykorzystania zasobdow kadrowych i infrastrukturalnych.

W odpowiedzi udzielonej Ministerstwu Zdrowia zwrécono uwage, ze szpital w Gostyninie
jest szpitalem o profilu psychiatrycznym, w zwigzku z czym zakres $wiadczen
specjalistycznych aktualnie realizowanych na rzecz mieszkancéw powiatu gostyninskiego
jest ograniczony przede wszystkim do psychiatrii i leczenia uzaleznien, rehabilitacji
neurologicznej oraz $wiadczen zwigzanych z opieka dtugoterminowa. Jak wynika z analiz
ujetych w audycie, mieszkancy powiatu gostyninskiego stanowili 21,2% pacjentéw
hospitalizowanych tacznie w oddziatach o profilach psychiatrycznych oraz leczenia
uzaleznien WSZPZOZ w Gostyninie i blisko 16% pacjentéw Oddziatu Rehabilitacji
Neurologicznej szpitala, zas najwiekszy udziat mieszkancéw powiatu gostyninskiego byt
wsrad pacjentdw opieki ambulatoryjnej i wynosit 60,7% (zgodnie z zapewnieniami,
dostepnosé w tym zakresie w lokalizacji w Gostyninie nie zostanie ograniczona). Z uwagi na
monoprofilowy charakter WSZPZOZ w Gostyninie, jego strukture organizacyjna, baze
lokalowa i kadrowa oraz uzyskiwane przychody wskazano, ze w dtuzszej perspektywie
szpital moze miec trudnosci z zapewnieniem stabilnego funkcjonowania oraz utrzymania
odpowiedniego poziomu bezpieczehstwa i jakosci leczenia pacjentéw.

Planowana konsolidacja ma sie przyczyni¢ do poprawy stabilnosci obu szpitali, zwiekszenia
efektywnosci wykorzystania zasobéw oraz zapewnienia w perspektywie kolejnych lat
lepszej dostepnosci do swiadczen zdrowotnych dla mieszkancéw regionu, rowniez

w zakresie $wiadczen psychiatrycznych i psychologicznych w subregionie. Zarzad
Wojewddztwa Mazowieckiego nie planuje ograniczenia dziatalnosci potagczonego podmiotu
leczniczego funkcjonujacego w lokalizacjach w Gostyninie oraz Ptocku, lecz zaktada dalszy
rozwdj i rozszerzenie zakresu dziatalnosci medycznej. W WSZPZOZ w Gostyninie nadal ma
funkcjonowac Centrum Zdrowia Psychicznego, jednocze$nie na terenie Wojewddzkiego
Szpitala Zespolonego w Ptocku planowane jest utworzenie drugiego Centrum Zdrowia
Psychicznego. Po potaczeniu rozwazane jest przeniesienie do szpitala w Ptocku czesci
catodobowych oddziatéw psychiatrycznych dla dorostych oraz oddziatu terapii uzaleznien
od alkoholu w zakresie detoksykacyjnym. Zaktada sie jednoczesnie, ze kadra medyczna
zatrudniona w catodobowych oddziatach psychiatrycznych dla dorostych oraz oddziale
terapii uzaleznien od alkoholu w zakresie detoksykacyjnym otrzyma propozycje
przeniesienia do szpitala w Ptocku, gdzie kontynuowane bedzie udzielanie Swiadczen w
ramach przeniesionej struktury organizacyjnej. Podkreslono, ze w miejsce przenoszonych z
Gostynina oddziatéw planowane jest rozwijanie dziatalnosci w zakresach: rehabilitacji
neurologicznej, zaktadu opiekunczo-leczniczego, psychogeriatrii, czy tez wyodrebnienia
psychiatrii sagdowej z czesci psychiatrii ogdlnej z perspektywa rozwoju. Rozwijane w
WSZPZOZ w Gostyninie zakresy swiadczen beda wymagaty obsady kadrowej adekwatne;j
do wymagan, dlatego osoby, ktére nie wykaza gotowosci przejscia do lokalizacji w Ptocku
beda mogty rozmawiaé o kontynuowaniu pracy w szpitalu w Gostyninie. Jak zaznaczono,
sama konsolidacja nie wptynie na status personelu szpitali, gdyz pracownicy WSZPZ0OZ

w Gostyninie z dniem potaczenia stang sie z mocy prawa w trybie art. 23" Kodeksu pracy

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

pracownikami podmiotu przejmujgcego. W dniu 11 czerwca 2026 r. projekt uchwaty
Sejmiku Wojewddztwa Mazowieckiego w sprawie potaczenia Wojewddzkiego Szpitala
Zespolonego w Ptocku z Wojewddzkim Samodzielnym Zespotem Publicznych Zaktadéw
Opieki Zdrowotnej w Gostyninie wraz z uzasadnieniem zostat przekazany do
reprezentatywnych zwigzkéw zawodowych oraz zaktadowych zwiazkéw zawodowych
dziatajacych w obu podmiotach leczniczych. Obecnie dialog spoteczny trwa, gdyz zwiazki
zawodowe maja 30 dni na przestanie opinii (tj. do dnia 12 lipca 2026 r.). Ponadto, w dniu 17
czerwca 2026 r. odbyto sie otwarte spotkanie na terenie obydwu szpitali

z przedstawicielami zaktadowych organizacji zwigzkowych, cztonkami Rad Spotecznych
oraz innymi zainteresowanymi osobami i przewidziana jest organizacja kolejnych spotkan
informacyjno-konsultacyjnych.

W ocenie Ministra Zdrowia, profesjonalizm i doswiadczenie oséb zarzadzajacych
wskazanymi placéwkami medycznymi, przy wsparciu lokalnych wtadz samorzadowych,
pozwolg podjac wtasciwe decyzje i przyniosg pozytywne efekty dla szpitali i pracownikow
szpitali oraz lokalnej spotecznosci, korzystnie wptywajac na dostepnosé i jakosé swiadczen
zdrowotnych.

Dodatkowo nadmieniam, iz Ministerstwo Zdrowia nie posiadato wiedzy o wszczeciu sporu
zbiorowego przez organizacje zwigzkowe dziatajace w szpitalu w Gostyninie, w zwigzku

z czym nie podejmowato dziatar zwigzanych z monitorowaniem tego konfliktu ani nie
rekomendowato przeprowadzenia konsultacji spotecznych w przedmiotowej sprawie.
Jednoczes$nie Ministerstwo Zdrowia stoi na stanowisku, ze procesy reorganizacyjne

i konsolidacyjne powinny by¢ prowadzone z poszanowaniem obowigzujacych przepiséw
oraz z zapewnieniem odpowiedniej komunikacji i dialogu ze strong spoteczna, przy czym
sposdb ich organizacji pozostaje w kompetencji podmiotéw odpowiedzialnych za realizacje
danego procesu.

Nalezy uzupetni¢, ze jednym z priorytetéw Ministra Zdrowia jest realizacja dziatania
Zdrowy szpital - bezpieczny Pacjent. W ramach projektu przewidziano instrumenty
wsparcia na cele infrastrukturalne, doposazenie szpitali i zakup sprzetu medycznego dla
konsolidujacych sie podmiotéw leczniczych. Uchwata Nr 93 Rady Ministréow z dnia 12
marca 2026 r. zmieniajaca uchwate w sprawie ustanowienia programu inwestycyjnego pod
nazwa ,Program inwestycyjny modernizacji podmiotéw leczniczych” (M.P. z 2026 r. poz.
343), ktora weszta w zycie 31 marca 2026 r., okres$la zasady wsparcia konsolidacji
podmiotéw leczniczych. 9 kwietnia 2026 r. ogtoszono konkurs nr FM-SMPL.06.KONS.2026
na wybér wnioskéw w zakresie dofinansowania zadan polegajgcych na budowie,
przebudowie, modernizacji lub doposazeniu infrastruktury w celu wsparcia proceséw
konsolidacyjnych podmiotéw leczniczych. Obszar ten zostat uwzgledniony w ramach
budzetu Funduszu Medycznego i ujety w alokacji Srodkéw na subfundusz modernizacji
podmiotéw leczniczych. W ramach programu przewidziano kwote wsparcia w wysokosci
1,149 mld zt. O dofinansowanie w ramach tego programu moga ubiegad sie podmioty
lecznicze udzielajgce Swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
z ktérych co najmniej jeden jest szpitalem zakwalifikowanym do PSZ.

Celem konsolidacji szpitali jest realna poprawa dziatania systemu ochrony zdrowia

z perspektywy pacjenta i personelu. Dzieki taczeniu potencjatu placowek mozliwe jest
lepsze wykorzystanie kadry medycznej i infrastruktury, skrécenie czasu oczekiwania na
Swiadczenia oraz zapewnienie pacjentom dostepu do leczenia o wyzszej i bardziej stabilnej
jakosci. Konsolidacja pozwala uporzadkowac strukture swiadczen, ograniczyc ich
dublowanie i poprawi¢ koordynacje leczenia w regionie, co oznacza sprawniejsze $ciezki
pacjenta i lepsze wykorzystanie publicznych $rodkéw. To nie jest cel sam w sobie, lecz
narzedzie do wzmocnienia szpitali, podniesienia standardéw leczenia i zwiekszenia
bezpieczenstwa zdrowotnego mieszkancéw.
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Jednoczes$nie obecnie prowadzone s3 prace nad mapami potrzeb zdrowotnych w zakresie
schematu zabezpieczenia opieki szpitalnej - w przypadku $wiadczen opieki zdrowotnej, dla
ktérych ten schemat zostat opracowany. Rekomendowany wybér sposobu
przeprowadzania konsolidacji musi uwzglednia¢ lokalne potrzeby, doswiadczeniai cele oraz
uwzgledniac integracje komérek administracyjnych, ujednolicenie procedur, centralizacje
zakupu sprzetu, oraz optymalizacje struktury oddziatow.

Nalezy nadmienic¢ reforma szpitalnictwa wprowadzona przepisami wspomnianej wyzej
ustawy z dnia 5 sierpnia 2025 r. o zmianie ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $Srodkéw publicznych oraz ustawy o dziatalno$ci leczniczej premiuje
wykorzystywanie krajowych i regionalnych planéw transformacji oraz mapy potrzeb
zdrowotnych. Jej elementy wprowadzaja kryterium oparcia sie na nich przy podejmowaniu
decyzji o przeksztatceniu profili szpitalnych w ramach funkcjonujacej sieci szpitali oraz przy
opracowywaniu i przyjmowaniu programu naprawczego. Dokumenty te muszg stanowic
bezposrednia podstawe merytoryczng wyrazonej przez Prezesa NFZ zgody na
przeksztatcenie profili szpitalnych, co powoduje, ze decyzja ta musi pozostawac w
kierunkach zmian wskazanych w ww. planach i mapie, tj. uwzglednia¢ potrzeby zdrowotne
w danym regionie. Wobec powyzszego wyrazony w przepisie warunek uwzglednienia
nalezy interpretowac jako materialny obowigzek zgodnosci przeksztatcenia profili
szpitalnych z rekomendacjami wynikajacymi z planéw i mapy. Ponadto ztozenie wniosku

w ww. konkursie nr FM-SMPL.06.KONS.2026 wymaga szczeg6towej analizy zgodnosci
konsolidacji z mapami potrzeb zdrowotnych w zakresie schematu zabezpieczenia opieki
szpitalnej.

Mapa potrzeb i plany przeksztatceh obrazujg aktualne potrzeby zdrowotne i pozadane
kierunki zmian. Procesy restrukturyzacyjne i konsolidacyjne powinny uwzgledniac¢
powyzsze elementy, pomagajac w ograniczeniu sytuacji w ktérych ma miejsce
utrzymywanie gotowosci do udzielania swiadczen, na ktére nie ma zapotrzebowania,
jednoczesnie zapewniajac wysoka dostepnos$¢ do Swiadczen opieki zdrowotne;j.

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Tomasz Maciejewski

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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