Minister
Zdrowia

DLG.055.15.2026.JS
Warszawa, 18 sierpnia 2026

Dot.: petycji nr 682/26 zdn. 18 maja 2026r.,

Szanowna Pani,

w odpowiedzi na ww. petycje, w ktorej przestawiono postulat , by lekarz rodzinny raz

w roku ma moZzliwosc zlecenia wszystkich badari laboratoryjnych, diagnostycznych,
obrazowych w celu profilaktyki chorob osob z uwagi na czynniki ryzyka, w celu profilaktyki
chorob cywilizacyjnych, w celu profilaktyki chorob przewlektych, w celu profilaktyki chorob
zawodowych, w celu profilaktyki chorob powodujacef niezdoinosc do pracy lub
niepetnosprawnosc, w celu profilaktyki i zapobiegania roznej przyczyn zgonow
(najczestszych na podium), w celu profilaktyki wielochorobowosci i wielolekowosci, w celu
profilaktyki chorob dziedzicznych itd.”uprzejmie prosze o przyjecie ponizszych wyjasnien.

Podstawowa opieka zdrowotna (dalej POZ) w Polsce pozostaje kluczowym elementem
systemu ochrony zdrowia. Podejmowane dziatania koncentruja sie na dalszym
wzmocnieniu POZ, zwiekszeniu jej efektywnosci oraz roli w profilaktyce i koordynacji
leczenia, poprzez m.in. programy profilaktyczne takie jak ,Moje Zdrowie”, wprowadzenie
do systemu opieki zdrowotnej opieki koordynowanej, czy rozszerzenie listy badan
realizowanych w ramach badania bilansowego dzieci.

Program profilaktyczny ,Moje Zdrowie” realizowany od maja 2025 roku, skoncentrowany
jest na profilaktyce, monitoringu stanu zdrowia oraz wczesnym wykrywaniu schorzen.
Inicjatywa promuje rozszerzone badania przesiewowe i bilanse zdrowotne na poziomie
podstawowym, co sprzyja proaktywnej opiece, lepszemu zarzadzaniu chorobami
przewlektymi oraz redukcji czynnikow ryzyka. W ten sposdb program podnosi znaczenie
POZ, czyniac jg centralnym ogniwem prewencji i leczenia w systemie ochrony zdrowia.

W ramach programu zlecane jest wykonanie zestawu badan diagnostycznych, w zaleznosci
od tresci udzielonych odpowiedzi oraz wieku pacjenta.

Katalog podstawowy badan diagnostycznych dla kazdego, kto wypetni ankiete, obejmuje
badania: morfologia krwi, glukoza, kreatynina (z eGFR), lipidogram (cholesterol catkowity,
LDL, HDL, triglicerydy), TSH (hormon tyreotropowy), badanie ogélne moczu.

Czestotliwos¢ wykonywania bilansu zdrowia osoby dorostej zalezy od wieku pacjenta;

dla osob w wieku 20 - 49 lat jest to raz na 5 lat, za$ dla oséb powyzej 50 r.z. raz na 3 lata.
Program ,Moje Zdrowie” osiggnat duzy zasieg populacyjny - w ciggu pierwszego roku
skorzystato z niego ponad 3,6 mIn oséb znaczaco zwiekszajac dostepnosc profilaktyki przez
co zwiekszyta sie wykrywalnos¢ chorob przewlektych: np. cukrzycy, nadcisnienia
tetniczego, chordb onkologicznych, choréb serca czy wezesne wykrywanie ryzyka udaru.

Roéwnie wazna role petni opieka koordynowana w POZ, wprowadzona do systemu na mocy
rozporzadzenia Ministra Zdrowia zmieniajgcego rozporzadzenie w sprawie Swiadczen
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gwarantowanych z zakresu podstawowe] opieki zdrowotnej!. Wykaz $wiadczen opieki
koordynowanej oraz warunki ich realizacji okreslono w zataczniku nr 6 do rozporzadzenia.
Tym samym, od pazdziernika 2022 r., Swiadczeniodawcy - lekarz POZ i pielegniarka POZ -
moga udziela¢ swiadczen zdrowotnych pacjentom przewlekle chorym w nowym modelu
opieki koordynowanej. Swiadczeniami opieki koordynowanej w ramach POZ objete sa
osoby przewlekle chore. Dla przystgpienia pacjenta do tej formy opieki nie jest wymagane
skierowanie i wystarczy zgtoszenie takiego zamiaru lekarzowi rodzinnemu.

Realizacja $wiadczen zdrowotnych w opiece koordynowanej odbywa sie na postawie
Indywidualnego Planu Opieki Medycznej (IPOM), ustalanego przez lekarza wspdlnie z
pacjentem. W ramach opieki koordynowanej lekarz przeprowadza pogtebiony wywiad,
wykonuje badanie przedmiotowe, analizuje wyniki badan diagnostycznych, ocenia aktualny
stan zdrowia pacjenta i wspodlnie ustala schemat postepowania. Wyznaczony dla danego
pacjenta koordynator ustala terminy badan, wizyt i konsultacji zleconych przez lekarza oraz
porad edukacyjnych i dietetycznych, informuje o etapach terapii i pozostaje

w kontakcie ze wszystkimi realizatorami Swiadczen zdrowotnych.

W ramach opieki koordynowanej istnieje rowniez mozliwos$¢ odbywania konsultacji

z lekarzem specjalista. Konsultacje lekarskie (lekarz POZ - lekarz specjalista) sg
prowadzone rowniez zdalnie. Bezposrednie oméwienie wynikéw badan pacjenta i dalszego
przebiegu leczenia miedzy lekarzami wptywa na wiekszg skutecznosc terapii i
bezpieczenstwo pacjenta. W opiece koordynowanej konsultacje z lekarzem specjalista sa
dostepne rowniez dla pacjenta, bez koniecznosci skierowania do AOS.

Swiadczenia opieki koordynowanej sa realizowane przez $wiadczeniodawcéw na podstawie
dodatkowej umowy z NFZ w co najmniej jednym z ponizszych zakresow:
1) kardiologia - diagnostykaileczenie nadcisnienia tetniczego, niewydolnosci serca,
przewlektej choroby niedokrwiennej serca oraz migotania przedsionkdw;
2) diabetologia - diagnostyka i leczenie cukrzycy;
3) choroby ptuc - diagnostyka i leczenie astmy oskrzelowej i przewlektej choroby
obturacyjnej ptuc (POChP);
4) endokrynologia - diagnostyka i leczenie niedoczynnosci tarczycy oraz diagnostyka
guzkoéw pojedynczych i mnogich tarczycy;
5) choroby nerek - diagnostyka i leczenie przewlektej choroby nerek.
W rezultacie wprowadzonych zmian lekarze POZ uzyskali mozliwos¢ szybszej diagnostyki,
postawienia rozpoznania i ustalenia terapii dzieki zlecaniu wiekszej liczby badan
diagnostycznych oraz odbywaniu konsultacji z lekarzami specjalistami (pacjent - lekarz
oraz lekarz POZ - lekarz specjalista).

Wdrozenie opieki koordynowanej w POZ pozwala na osiggniecie: usprawnienia dostepu do
kompleksowej opieki zdrowotnej dla pacjentéw z chorobami przewlektymi, skrécenia czasu
oczekiwania na badania i konsultacje, mozliwos$¢ szybszego ustalenia diagnozy przez
rozszerzenie listy badan diagnostycznych zlecanych przez lekarza POZ, lepszej kontrola
choréb przewlektych dzieki szybszemu okresleniu spéjnego planu leczenia, szybszego
przeptyw informacji pomiedzy lekarzem POZ a innymi specjalistami zaangazowanymi w
proces leczenia choréb przewlektych, w tym cywilizacyjnych, a takze wdrozenia na szersza
skale edukacji zdrowotnej i poszerzenia wiedzy pacjenta o chorobie i sposobach radzenia
sobie z nig, jak réwniez aktywizacja pacjentow i podniesienie ich kompetencji samoopieki,
poprzez wtaczenie do ustalania planu leczenia i uczenie zachowan sprzyjajacych zdrowiu.

Poniewaz istotg opieki koordynowanej w POZ byto objecie nig swiadczeniobiorcow
cierpigcych na najpowszechniej wystepujgce w populacji choroby przewlekte, nie
przewiduje sie rozszerzania zakresu tej opieki o wszystkie mozliwe inne choroby
przewlekte (w tym cywilizacyjne), gdyz swiadczenia dla pacjentéw cierpigcych na takie
choroby s3 juz realizowane przez $wiadczeniodawcéw posiadajgcych umowy z Narodowym

1 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 15 wrzesnia 2022 r. zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie swiadczen

gwarantowanych z zakresu podstawowej opiekizdrowotnej(Dz. . 22022 poz 19465,
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Funduszem Zdrowia w rodzaju Ambulatoryjna Opieka Specjalistyczna (AOS), w zwigzku z
tym rozwigzanie proponowane w przedmiotowej petycji jest bezpodstawne.

Zatozenia odnosnie czestotliwosci jak i zakresu badan diagnostycznych realizowanych
przez POZ w ramach opisanych powyzej programow (,Moje zdrowie” oraz opieki
koordynowanej), zostaty opracowane przez grono ekspertéw przy udziale Konsultantéw
Krajowych w dziedzinie medycyny rodzinnej z uwzglednieniem kompetencji lekarzy
rodzinnych do interpretacji wynikéw badan, zdobywanych prze nich podczas szkolenia
specjalizacyjnego, obejmujacego bardzo szeroki obszar wiedzy medycznej, ale na pewnym
poziomie ogdlnosci. Oczekiwanym rezultatem jest uzyskanie optymalnych korzysci
zdrowotnych dla populacji objetej opieka, przy utrzymaniu jej efektywnosci kosztowe;j.

Jesli chodzi o profilaktyke choréb dziedzicznych, to na podstawie przywotanego
rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu
podstawowej opieki zdrowotnej, od 2025 r., w ramach badania bilansowego, (ktére stanowi
rowniez forme dziatan profilaktycznych skierowanych do dzieci), wykonywanego u dziecka
6-letniego, na etapie rocznego obowigzkowego przygotowania przedszkolnego, dodano
badanie przesiewowe w kierunku hipercholesterolemii rodzinnej obejmujgce oznaczenia;
cholesterolu catkowitego, cholesterolu HDL, cholesterolu LDL, tréjglicerydéw, cholesterolu
nie-HDL (wartos$¢ wyliczana). Wytyczne kliniczne, ktére poddano analizie, rekomenduja
wprowadzenie badan przesiewowych celem wczesnego wykrywania hipercholesterolemii
rodzinnej u dzieci. W przypadku stwierdzenia nieprawidtowego wyniku, lekarz rodzinny,
wykonujacy badanie bilansowe kieruje pacjenta do leczenia specjalistycznego w poradni
endokrynologicznej, diabetologicznej lub choréb metabolicznych dla dzieci. Badanie to
pozwala na zwiekszenie wykrywalnosci uczniéw obcigzonych hipercholesterolemia
rodzinng na wczesnym etapie.

Natomiast za profilaktyke choréb zawodowych, powodujacych niezdolnosé¢ do pracy lub
niepetnosprawnos¢, odpowiada odrebna od POZ stuzba medycyny pracy, powotana
stosownga ustawa?, do ktérej zadan nalezy min. wykonywanie badan wstepnych,
okresowych i kontrolnych przewidzianych w Kodeksie Pracy.

Z powyzszego wynika, ze istnieje juz rozbudowany i spéjny system zapewniajacy
mieszkancom Polski dostep do profilaktycznych badan diagnostycznych zaréwno
przesiewowych jak i w kierunku okreslonych czynnikow ryzyka, dlatego zawarte w petycji
oczekiwanie, ze lekarz POZ bedzie dodatkowo raz do roku kazdemu swiadczeniobiorcy
zlecat wszystkie mozliwe badania, niezaleznie od jego stanu zdrowia, nie znajduje
uzasadnienia. Wdrozenie koncepcji przedstawionej w petycji nie poprawitoby i nie
udoskonalito systemu, a jedynie zwiekszyto jego koszty wskutek finansowania ze srodkow
publicznych niepotrzebnych $wiadczen.

Z wyrazami szacunku

z upowaznienia Ministra Zdrowia
Maciej Karaszewski

Dyrektor

/dokument podpisany elektronicznie/
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