DLU.055.12.2025.Mt
Warszawa, 11 kwietnia 2025

Szanowna Pani,

w odpowiedzi na Pani petycje z dnia 21 stycznia 2025 r., znak: 90/2025, uprzejmie prosze
o przyjecie ponizszych informacji bedacych we wtasciwosci Ministerstwa Zdrowia.

W pierwszej kolejnosci nalezy wskazaé, ze zgodnie z art. 6 ust. 1 ustawy z dnia 15 kwietnia

2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2025 r. poz. 450) Skarb Panstwa reprezentowany

przez ministra, centralny organ administracji rzagdowej albo wojewode moze, z

zastrzezeniem przepiséw ustawy z dnia 16 grudnia 2016 r. o zasadach zarzadzania mieniem

panstwowym (Dz.U. z 2024 r. poz. 125), utworzy¢ i prowadzi¢ podmiot leczniczy w formie:
1) spotkikapitatowej;

2) jednostki budzetowej;

3) jednostki wojskowej;

4) samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej.

Kolejno zgodnie z art. 6 ust. 2 ustawy o dziatalnosci leczniczej jednostka samorzadu
terytorialnego moze utworzy¢ i prowadzi¢ podmiot leczniczy w formie:

1) spotkikapitatowej;

2) jednostki budzetowej;

3) samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotne;j.

W odniesieniu do udostepnionej petycji uprzejmie informujemy, ze gminne i wiejskie
osrodki zdrowia sg podmiotami leczniczymi, dla ktérych podmiotami tworzacymi mogg by¢
gminy. Nalezy rowniez wskazaé, ze o strukturze organizacyjnej podmiotu leczniczego
decyduje sam podmiot leczniczy.

W mysl art. 42 ustawy o dziatalnosci leczniczej ustréj podmiotu leczniczego niebedacego
przedsiebiorca, a takze inne sprawy dotyczace jego funkcjonowania nieuregulowane

w ustawie okresla statut. W nadanym przez podmiot tworzacy statucie okresla sie m.in.
organy i strukture organizacyjng podmiotu leczniczego. Natomiast zgodnie z art. 24 ustawy
o dziatalnosci leczniczej w regulaminie organizacyjnym podmiotu wykonujgcego dziatalnos¢
lecznicza okresla sie w szczegdlnosci m.in: strukture organizacyjng zaktadu leczniczego,
rodzaj dziatalnosci leczniczej oraz zakres udzielanych $wiadczen zdrowotnych, przebieg
procesu udzielania swiadczen zdrowotnych, z zapewnieniem wtasciwej dostepnosci

i jakosci tych $wiadczen w jednostkach lub komérkach organizacyjnych zaktadu
leczniczego.

Nastepnie zgodnie z regulacjg ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2024 poz. 146, z pdzi. zm.),
zwanej dalej ,ustawg o Swiadczeniach”, zadania wtadz publicznych w zakresie zapewnienia
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rownego dostepu do Swiadczen opieki zdrowotnej obejmujg m.in. tworzenie warunkéw
funkcjonowania systemu ochrony zdrowia, analize i ocene potrzeb zdrowotnych oraz
czynnikéw powodujacych ich zmiany, promocje zdrowia i profilaktyke, majace na celu
tworzenie warunkéw sprzyjajagcych zdrowiu oraz finansowanie w trybie i na zasadach
okreslonych ustawa $wiadczen opieki zdrowotnej. Ministerstwo Zdrowia wraz z
Narodowym Funduszem Zdrowia na biezaco monitoruje potrzeby jakie niesie za sobag
zapewnienie odpowiedniej jakosci swiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych. Funkcjonujace rozwigzania sg badane pod katem ich efektywnosci i
ukierunkowane na zagwarantowanie placéwkom medycznym zachowania stabilnosci,

a pacjentom bezpiecznego i swobodnego dostepu do $wiadczen opieki zdrowotne;j.

Zasady i tryb finansowania $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych zostaty okreslone w przepisach ustawy o $wiadczeniach, aktach
wykonawczych do wskazanej ustawy oraz zarzadzeniach Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia dotyczace szczegdtowych warunkédw zawierania i realizacji uméw o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej w poszczegdlnych rodzajach. Zgodnie z art. 15 ust. 2 ustawy
o Swiadczeniach, osoby objete ubezpieczeniem zdrowotnym maja prawo do swiadczen
opieki zdrowotnej, ktére zostaty zakwalifikowane jako gwarantowane i znalazty sie

w wykazach okreslonych w rozporzadzeniach Ministra Zdrowia (tzw. rozporzadzeniach
koszykowych), wydanych na podstawie art. 31d wspomnianej wyzej ustawy, w tresci,
ktérych Minister Zdrowia okreslit rowniez minimalne warunki, jakie powinni spetniaé
$wiadczeniodawcy, ktérzy chcag udzielaé $wiadczer gwarantowanych. Swiadczenia
gwarantowane finansowane s3 przez publicznego ptatnika (NFZ) na terenie Polski, jedynie
w ramach umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej zawartych pomiedzy
Swiadczeniodawca a NFZ.

W mysl art. 132 ust. 1 ustawy o swiadczeniach podstawa udzielania $wiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych przez Fundusz jest umowa o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej zawarta pomiedzy swiadczeniodawca a Funduszem.
Zgodnie z przepisami ustawy o $wiadczeniach podstawowym zadaniem Funduszu jest
zarzadzanie $rodkami finansowymi przeznaczonymi na ochrone zdrowia. Do jego zadan
nalezy réwniez m.in. monitorowanie oraz ocena jakosci i dostepnosci, a takze analiza
kosztéw Swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie niezbednym dla prawidtowego
zawierania umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej, przeprowadzanie konkurséw
ofert, rokowan i zawieranie umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, a takze
monitorowanie ich realizacji i rozliczanie oraz finansowanie $wiadczen, lekéw, wyrobéw
medycznych, szczepionek itp. (art. 97 ustawy o $wiadczeniach).

Kolejno nalezy zaznaczy¢, ze art. 139 ust. 1 ustawy o Swiadczeniach stanowi, iz fundusz
zawiera umowe o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej po przeprowadzeniu
postepowania w trybie konkursu ofert lub rokowan. Nalezy jednak zaznaczy¢, iz wskazany
sposdb kontraktowania $wiadczen nie dotyczy podstawowej opieki zdrowotnej. Umowy
w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna zawierane sg w trybie adhezyjnym.

W tym miejscu odnoszac sie rowniez do Pani postulatu w zakresie tworzenia w podmiocie
leczniczym zespotu wyjazdowego pomocy doraznej (sanitariusz, ratownik przedmedyczny,
ratownik KPP) w razie stanu nagtego celem zminimalizowania wysytania
ratownikéw/strazakéw jako izolowane zdarzenie medyczne nalezy wskazaé, ze to rolg
zespotéw ratownictwa medycznego dziatajgcych w ramach systemu Panstwowego
Ratownictwa Medycznego na podstawie przepiséw ustawy z dnia 8 wrze$nia 2006 r.

o panstwowym ratownictwie medycznym (Dz.U.z 2025 r. poz. 91, z pdzn. zm.) jest
udzielanie pomocy medycznej osobom w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego.

Pacjent w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego, zgodnie z art. 44 ustawy o panstwowym
ratownictwie medycznym jest transportowany przez zespét ratownictwa medycznego do
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najblizszego, pod wzgledem czasu dotarcia, szpitalnego oddziatu ratunkowego lub do
szpitala wskazanego przez dyspozytora medycznego, wojewddzkiego koordynatora
ratownictwa medycznego albo krajowego koordynatora ratownictwa medycznego.

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Michat Misiura

Zastepca Dyrektora

/dokument podpisany elektronicznie/
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