
Projekt z dnia 09.01.2025 r.

R O Z P O R Z Ą D Z E N I E

M I N I S T R A  Z D R O W I A 1 )

z dnia …………….. 2025 r.

w sprawie zmiany rozporządzenia zmieniającego rozporządzenie w sprawie sposobu 

ustalania ryczałtu systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia świadczeń opieki 

zdrowotnej

Na podstawie art. 136c ust. 6 pkt 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach 

opieki zdrowotnej finansowanych ze środków publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 146, 858, 

1222, 1593, 1615 i 1915) zarządza się, co następuje:

§ 1. W rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 4 grudnia 2023 r. zmieniającym 

rozporządzenie w sprawie sposobu ustalania ryczałtu systemu podstawowego szpitalnego 

zabezpieczenia świadczeń opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 2646) w § 2 w ust. 1 we 

wprowadzeniu do wyliczenia wyrazy „W okresie planowania rozpoczynającym się z dniem 1 

stycznia 2024 r.” zastępuje się wyrazami „W okresach planowania rozpoczynających się z 

dniem 1 stycznia 2024 r. oraz z dniem 1 stycznia 2025 r.”. 

§ 2. Rozporządzenie wchodzi w życie z dniem następującym po dniu ogłoszenia.

MINISTER ZDROWIA

     ZA ZGODNOŚĆ POD WZGLĘDEM PRAWNYM,
             LEGISLACYJNYM I REDAKCYJNYM 
                              Władysław Puzoń
Dyrektor Departamentu Prawnego w Ministerstwie Zdrowia 
   /podpisano kwalifikowanym podpisem elektronicznym/

1) Minister Zdrowia kieruje działem administracji rządowej – zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporządzenia 
Prezesa Rady Ministrów z dnia 18 grudnia 2023 r. w sprawie szczegółowego zakresu działania Ministra 
Zdrowia (Dz. U. poz. 2704). 
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Uzasadnienie

Projektowane rozporządzenie jest wydawane na podstawie upoważnienia zawartego 

w art. 136c ust. 6 pkt 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej 

finansowanych ze środków publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 146, z późn. zm.) i wprowadza 

zmianę w rozporządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 4 grudnia 2023 r. zmieniającym 

rozporządzenie w sprawie sposobu ustalania ryczałtu systemu podstawowego szpitalnego 

zabezpieczenia świadczeń opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 2646). 

Proponowana zmiana umożliwi zastosowanie współczynników korygujących wartość 

ryczałtu systemu zabezpieczenia, ze względu na posiadanie przez świadczeniodawcę 

certyfikatu akredytacyjnego, w okresie rozliczeniowym obejmującym 2025 r., również w 

odniesieniu do podmiotów, w przypadku których ważność takiego certyfikatu wygasła przed 

rozpoczęciem okresu planowania, a jednocześnie nie została zakończona procedura oceniająca 

prowadzona w związku z wnioskiem o odnowienie akredytacji. Z przewidzianych 

współczynników korygujących będą mogły skorzystać podmioty, które z odpowiednim 

wyprzedzeniem dopełniły wszelkich formalności w celu odnowienia akredytacji, natomiast nie 

uzyskały nowych certyfikatów akredytacyjnych przed rozpoczęciem okresu planowania, ze 

względu na przedłużający się okres procedury oceniającej. Warunkiem skorzystania z tej 

możliwości było przekazanie dyrektorowi oddziału wojewódzkiego Narodowego Funduszu 

Zdrowia, do końca lutego 2024 r., certyfikatu akredytacyjnego dotyczącego posiadanych profili 

systemu zabezpieczenia, którego ważność wygasła przed rozpoczęciem okresu planowania, 

wraz z oświadczeniem kierownika podmiotu leczniczego, że mimo złożenia wniosku 

o udzielenie akredytacji na kolejny okres, nie później niż 6 miesięcy przed upływem ważności 

certyfikatu, nie została zakończona procedura oceniająca. 

Obecne opóźnienia w wydawaniu certyfikatów wynikały z ograniczenia możliwości 

przeprowadzania przeglądów akredytacyjnych przez ośrodek akredytacyjny. Było to 

następstwem konieczności powtórzenia postępowania przetargowego, mającego na celu 

wyłonienie wizytatorów realizujących przeglądy akredytacyjne. Procedura ta jest procesem 

złożonym z wielu etapów. Dostrzegając ograniczenia ośrodka akredytacyjnego 

w przeprowadzeniu przeglądów akredytacyjnych na podstawie ustawy z dnia 11 września 2019 

r. – Prawo zamówień publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 1320), w ustawie z dnia 16 czerwca 

2023 r. o jakości w opiece zdrowotnej i bezpieczeństwie pacjenta (Dz. U. z 2023 r. poz. 1692) 

w przepisach art. 43 i art. 44 wprowadzono regulacje dotyczące procesu tworzenia korpusu 

odpowiednio wykwalifikowanych wizytatorów, jak również ich wynagrodzeń. Zmiany te 
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łącznie z procedurą zawartą w art. 29 ust. 1 tej ustawy, zgodnie z którą przeprowadzenie 

procedury oceniającej będzie odbywać się w okresie 12 miesięcy od złożenia wniosku o 

akredytację, mają na celu niezbędne usprawnienie prowadzenia postępowań o udzielenie 

akredytacji. 

Projektowane rozporządzenie wejdzie w życie z dniem następującym po dniu ogłoszenia. 

Zgodnie z art. 4 ust. 2 ustawy z dnia 20 lipca 2000 r. o ogłaszaniu aktów normatywnych 

i niektórych innych aktów prawnych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1461), w uzasadnionych 

przypadkach akty normatywne mogą wchodzić w życie w terminie krótszym niż czternaście 

dni, a jeżeli ważny interes państwa wymaga natychmiastowego wejścia w życie aktu 

normatywnego i zasady demokratycznego państwa prawnego nie stoją temu na przeszkodzie, 

dniem wejścia w życie może być dzień ogłoszenia tego aktu w dzienniku urzędowym. 

Skrócenie terminu wejścia w życie projektowanej regulacji jest niezbędne w celu umożliwienia 

wejścia w życie rozporządzenia z odpowiednim wyprzedzeniem przed końcem lutego 2025 r., 

tak aby umożliwić świadczeniodawcom przekazanie wygasłych certyfikatów akredytacyjnych 

objętych projektowaną regulacją przed końcem lutego 2025 r. Projektowane rozporządzenie 

nie nakłada jednocześnie żadnych obowiązków lub ciężarów na obywateli ani na podmioty 

gospodarcze. Zasady demokratycznego państwa prawnego nie stoją na przeszkodzie takiemu 

rozwiązaniu. 

Projektowane rozporządzenie nie będzie miało wpływu na mikroprzedsiębiorców 

i małych przedsiębiorców, a jednocześnie wywrze pozytywny wpływ na kondycję finansową 

podmiotów leczniczych należących do kategorii średnich przedsiębiorców. 

Przedmiotowe rozporządzenie nie jest objęte prawem Unii Europejskiej.

Projekt rozporządzenie nie wymaga przedstawienia organom i instytucjom Unii 

Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Centralnemu, w celu uzyskania opinii, dokonania 

powiadomienia, konsultacji albo uzgodnienia.

Projektowane rozporządzenie nie zawiera przepisów technicznych w rozumieniu 

przepisów rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie sposobu 

funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji norm i aktów prawnych (Dz. U. poz. 2039 oraz 

z 2004 r. poz. 597) i w związku z tym nie podlega notyfikacji.

Projekt rozporządzenia  nie zawiera wymogów nakładanych na usługodawców 

podlegających notyfikacji, o której mowa w art. 15 ust. 7 i art. 39 ust. 5 dyrektywy 
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2006/123/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 12 grudnia 2006 r. dotyczącej usług na 

rynku wewnętrznym (Dz. Urz. UE L 376 z 27.12.2006, str. 36).

Projekt rozporządzenia nie wywiera wpływu na obszar danych osobowych. W związku 

z tym, nie przeprowadzono oceny skutków ochrony danych osobowych, o której mowa w art.  

35 ust. 1 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 

2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i 

w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne 

rozporządzenie o ochronie danych) (Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1, z późn. zm.).

Nie ma możliwości podjęcia alternatywnych w stosunku do projektowanego 

rozporządzenia środków umożliwiających osiągnięcie zamierzonego celu.
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