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Tytut

Projekt rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie szczegdtowego sposobu sporzadzania, aktualizacji i przekazywania programu
naprawczego oraz szczegétowego zakresu i formatu informacji zawartych w tym programie

Autor

Mz

Projekt z dnia

4 wrzesnia 2025 r. i 6 pazdziernika 2025 r.

Informacje o zgtaszajacym uwagi:

Urzad

Organizacja samorzadowa

Zwigzek Powiatoéw Polskich

Osoba do kontaktu

Bernadeta Skobel

sie uwaga (np. art.,
nr str., rozdziat)

e-mail biuro@zpp.pl
tel. 18 477 86 00
Uwagi:
Czesc¢ dokumentu, Tresc uwagi (propozycja zmian) Uzasadnienie uwagi Stanowisko resortu Odniesienie do stanowiska resortu
Lp do ktdérego odnosi

Zatacznik czy. |

Doprecyzowac jakie konkretnie
dane beda wymagane w analizie
otoczenia, konkurencji, analizie
parametréw medyczno-
statystycznych (wskazanie, o ktére
konkretnie parametry chodzi i
sposob wyliczenia), zasobow
ludzkich (nalezy doprecyzowac czy
chodzi o strukture zawodowa
wiekowg, pod wzgledem stopnia
wyksztatcenia, specjalizacji, stazu
pracy itp.), analizie posiadanego
sprzetu medycznego (np. liczba
aparatéw poszczegdlnych rodzajow,
struktura wiekowa urzadzen,
stopien zamortyzowania, koszty
serwisowania itd.), analizie
infrastruktury i nieruchomosci (tez
jest mozliwa w wielu przekrojach i

Obecna tresc projektu nie
odpowiada upowaznieniu do
wydania rozporzadzenia. Zgodnie z
ustawg rozporzadzenie ma okreslac¢
Minister wtasciwy do spraw Zdrowia
m.in. szczegdtowy zakres i format
informacji, o ktérych mowa w ust. 6
pkt 1-9

—majgc na wzgledzie potrzebe
zapewnienia jednolitosci analizy
sytuacji ekonomiczno-finansowe;j
samodzielnych publicznych
zaktadéw opieki zdrowotnej oraz
jednolitosci i przejrzystosci
informacji zawartych w programie
naprawczym.

W obecnym ksztatcie projekt
rozporzadzenia cze$ciowo powiela a

Uwaga
uwzgledniona

Odnoszac sie do nowej wersji projektu

1)

2)

3)

wnosimy o skreslenie w czesci
dot. analizy pkt 1 lit. a analiza
przepisow prawa (jest to
informacja zbedna);
doprecyzowanie co autor miat
na mysli wskazujac, ze w planie
naprawczym nalezy wskazaé
poziom refundacji Swiadczen
oraz do jakiego terytorialnie
obszaru informacja ta powinna
sie odnosic,

whnosimy o skreSlenie w pkt 1
lit. c fragmentu ,,poziom
Swiadomosci zdrowotnej
pacjentow” (podmiot leczniczy
moze nie miec takich danych
ponadto w przypadku duzych




zakresach, analizie dostosowania do
wymagan z art. 22 ustawy o
dziatalnosci leczniczej (nie wiadomo
jakiego stopnia szczeg6towosci
oczekujg podmioty, ktére beda
ocenia¢ program).

Tak samo nie wiadomo w jakim
stopniu szczegdtowosci ma by¢
przeprowadzana analiza danych
finansowych (zobowigzan,
wierzytelnosci). Réwniez
sformutowanie ,,analiza kluczowych
elementéw kosztowych” moze
budzi¢ watpliwosci.

czesciowo modyfikuje ustawe,
jednak na duzym poziomie
ogdlnosci.

podmiotow zakres takiej
analizy bytby bardzo szeroki);

4) pytanie czy rzeczywiscie analiza
ma dotyczy¢ catego regionu.
Dla szpitala potozonego np. w
powiecie ostrzeszowskim raczej
nieistotne znaczenie bedzie
miata informacja o zakresie
Swiadczen dostepnych w Pile
(pomimo, ze jest to to samo
wojewddztwo), a wieksze
znaczenie bedzie miata
informacja o zakresie
Swiadczen udzielanych we
wschodniej czesci woj.
dolnoslaskiego.

Zatacznik cz. I Lp. 5

Whnosimy o skreslenie.

Przygotowanie pro formy prognozy,
ktora przy zatozeniu realizacji
programu naprawczego, sie nie
zisci, wydaje sie mijac z celem.
Zwracamy uwage, ze przy statym
braku pewnosci w zakresie
warunkow finansowania Swiadczen
opieki zdrowotnej takie prognozy i
tak sg mato przydatne.

Celem programu naprawczego
powinna by¢ poprawa sytuacji
wzgledem stanu biezgcego a nie
stanu hipotetycznego, gdyby
program nie byt realizowany.

Uwaga
nieuwzgledniona

Prognozy rachunku
zyskow i strat,
bilansu oraz
wskaznikéw
ekonomiczno-
finansowych bez
uwzglednienia
dziatan naprawczych
majg stuzy¢
przedstawieniu jak
wygladataby
sytuacja finansowa
jednostki bez
wprowadzenia
dziatan naprawczych
oraz umozliwié
zweryfikowanie
efektywnosci
zaplanowanych
dziatan
naprawczych.

Podtrzymanie uwagi. Efektem programu
naprawczego powinna by¢ ogdlna
poprawa kondycji podmiotu leczniczego
a nie poprawa wzgledem wskaznikéw
zatozonych teoretycznie, gdyby program
nie zostat zrealizowany.




Zatgcznik cz. I Lp. 5, | Chociaz wynika to z ustawy, Uwaga poza Wnosimy o merytoryczne odniesienie

pkt 3, cz. Il Lp. 6 pkt | zwracamy uwage, ze z uwagi na zakresem sie do tej uwagi. O watpliwej jakosci

9 brak standaryzacji w zakresie projektowanej wojewddzkich planéw transformacji, a
opracowania wojewddzkich planéw regulacji co za tym idzie ich przydatnosci dla
transformacji oraz niska jakos¢ tych planowania dziatarh w obszarze ochrony
dokumentéw w obecnym ksztatcie, zdrowia (nie tylko na potrzeby realizacji
uzaleznianie od tresci tych programéw naprawczych) ZPP mowit od
dokumentdéw ksztattu programéw kilku lat, rwniez na etapie
naprawczych moze przynies¢ wiecej procesowania nowelizacji ustawy. MZ
szkdéd niz pozytkow. pozostaje bierny w tym zakresie.
Ustawodawca przypisuje Whnosimy o przekazanie na posiedzeniu
wojewoddzkim planom transformacji zespotu informacji czy i w jakim zakresie
wazng role w procesie organizacji wojewodzkie plany transformacji
systemu ochrony zdrowia i zostang zmodyfikowane, tak aby
kierunkowo jest to dziatanie faktycznie mogty stuzy¢ celom, ktére
stuszne, ale na poziomie przypisuje im ustawodawca.
wykonawczym narzedzie to jest
nieprawidtowo wdrazane. Zwigzek
Powiatéw Polskich od lat zwraca
MZ na to uwage, réwniez w toku
procesu legislacyjnego nad ostatnig
nowelizacjg. Nie widzimy natomiast
zadnej reakc;ji resortu, ktory
przeciez jest odpowiedzialny za
zatwierdzanie tych dokumentéw.

Zatacznik cz. Il Lp. 6 | Opis dziatan w obszarze jakosci Uwaga

pkt 8

winien odnosic¢ sie do wybranych
przez podmiot wskaznikdw jakosci
okreslonych w Karcie Wskaznikéw
Jakosci Opieki Zdrowotnej
stanowigcej zatgcznik do OWU.

uwzgledniona

Zatacznik cz. 11l -
uwaga ogolna

Zgodnie z ustawg wskazniki
rezultatu powinny odnosi¢ sie nie
tylko do sytuacji finansowej, ale do
elementéw programu wskazanych
w art. 59 ust. 6 pkt 4- 7.

Tymczasem skupiono sie wytgcznie
na czesci finansowe;.

Przyktadowo w obszarze jakosci
podmiot powinien wskazad jakie
wskazniki jakosci chciatby poprawic
a wskaznik rezultatu powinien
odnosic sie do tego obszaru.

Uwaga
nieuwzgledniona

Zgodnie z art. 59 ust.

6 pkt 8 ustawy o
dziatalnosci
leczniczej program
naprawczy zawiera
wskazniki rezultatu




dotyczace dziatan
okreslonych w pkt
4-7,1j.:

4) propozycje
wspotpracy z innymi
podmiotami
leczniczymi oraz
zakres tej
wspotpracy, w tym
dotyczace
koncentracji
zasobow ludzkich,
infrastruktury, oraz
realizacji Swiadczen
zdrowotnych i
potaczenia z innymi
podmiotami
leczniczymi, wedtug
stanu na dzien
sporzadzenia
programu
naprawczego, jezeli
sg przewidywane;
5) planowane
dziatania majace na
celu podniesienie
jakosci udzielanych
Swiadczen
zdrowotnych;

6) planowane
dziatania majace na
celu poprawe
efektywnosci
zarzadzania, w
szczegolnosci
dziatania stuzace
podniesieniu wiedzy
i kompetencji kadry
zarzadzajacej
samodzielnego




publicznego zaktadu
opieki zdrowotnej z
zakresu zarzadzania,
proceséw
naprawczych i
proceséw
restrukturyzacyjnych
w podmiotach
leczniczych;

7) planowane
dziatania
optymalizacyjne
majgce na celu
poprawe sytuacji
ekonomiczno-
finansowej
samodzielnego
publicznego zaktadu
opieki zdrowotnej
oraz prognozy
przychodowe;

Zatacznik cz. IV Lp. 7
pkt 1

Skreslic.

Przygotowanie prognozy rachunku
zyskéw i strat na 3 lata nastepujace
po roku, w ktérym opracowano
program naprawczy z zatozenia
bedzie obarczone duzym btedem
(chociazby ze wzgledu na brak
wiedzy o tempie wzrostu
wynagrodzen w sektorze ochrony
zdrowia, ktore w wiekszosci szpitali,
ktore bedg realizowad programy sg
ich gtéwnym kosztem).

Wydaje sie, ze bardziej
wiarygodnym bytoby opieranie sie
na danych z roku bazowego i
przeprowadzenie projekcji
wskaznikow finansowych podmiotu,
gdyby zrealizowano dziatania
naprawcze.

Uwaga
nieuwzgledniona

Juz przed wejsciem
w zycie nowelizacji
ustawy o
dziatalnosci
leczniczej,
samodzielne
publiczne zaktady
opieki zdrowotnej
sporzadzajac raport
o sytuacji
ekonomiczno-
finansowej, o
ktérym mowa w art.
53a ustawy o
dziatalnosci
leczniczej




przygotowywaty
réwniez prognoze
sytuacji
ekonomiczno-
finansowej na
kolejne trzy lata
obrotowe wraz z
opisem przyjetych
zatozen oraz
informacje o
istotnych
zdarzeniach
majgcych wptyw na
sytuacje
ekonomiczno-
finansowa.

Zatacznik cz. IV

Obok decyzji i uchwaty wpisac
zarzadzenie.

W gminach program naprawczy dla
podmiotéw prowadzonych przez te
jednostki bedzie, w drodze
zarzadzenia, zatwierdzat
wojt/burmistrz/prezydent miasta.

Uwaga
uwzgledniona




