Ministerstwo
1N Zdrowia

ZMIANA SYSTEMOWA
Koncepcja i zatozenia
na lata 2024-2026

Warszawa 2024



CZEGO POTRZEBUJE(MY)?

442 Ministerstwo
VRN Zdrowia

PACJENCI

wiecej Swiadczen zdrowotnych o najwyzszej mozliwej jakosci

SZPITALE

stabilizacji finansowej, odpowiednich kadr i nowoczesnej infrastruktury

SYSTEM OPIEKI ZDROWOTNEJ

racjonalnej siatki realizatorow swiadczen zabezpieczajacych na odpowiednim
poziomie kazdy region Polski



ZMIANA SYSTEMOWA

442 Ministerstwo
VARN Zdrowia

Odpowiedzig jest Zmiana Systemowa sktadajaca sie z proceséw:

DEREGULACIA \

TRANSFORMACIA — ZM IANA

ODWROCONA Pl
PIRAMIDA $WIADCZEN .

Jedyng statq rzeczqg jest zmiana ‘ )\

P. Drucker

OFVAY,VA.I.




Ministerstwo
Zdrowia

PROCES DEREGULACII




PROCES DEREGULACII

442 Ministerstwo
AN Zdrowia

Pakiet Deregulacyjny

CEL

efektywne wykorzystanie zasobow oraz racjonalizacja kosztow
funkcjonowania bez utarty jakosci leczenia

OBSZAR DZIAtANIA

wszystkie rodzaje swiadczen

OKRES WDRAZANIA

2 pakiety do korica 2024 roku
2 pakiety w 2025 roku




PROCES DEREGULACII

244 Ministerstwo
RN Zdrowia

Proces PODMIOTY SYSTEMU OCHRONY ZDROWIA

Deregulacji L —
Sciezka _ opozycje zmian

MZ
NFZ
AOTMIT
KOMORKA konsultanci
DS. DEREGULACII krajowi / woj.

GIF, GIS
(w M2) ,
korporacje

zawodowe

Zmiany po konsultacjach
Zatwierdzenie

ZESPOL MZ DS. Akceptacja i MINISTER
ZMIAN rekomendacja ZDROWIA

SYSTEMOWYCH




PROCES DEREGULACII

Deregulacja to praca

Instytuc]

efektyw

442 Ministerstwo
AN Zdrowia

| i podmiotow, na rzecz poprawy

NOSCi organizacy]

nej i fi

podmiotow lecz

NICczyC

nansowe|

.



PROCES DEREGULACII

Ministerstwo
VRN Zdrowia

| Pakiet Deregulacji - w przygotowaniu

» Rezygnacja z definiowania i wyodrebniania poziomow PSZ,

» Uproszczenie i ztagodzenie zasad regulujgcych udzielanie przez swiadczeniodawcow
w ramach PSZ dodatkowych rodzajow sSwiadczen realizowanych, w ramach m. in.
SOR/IP, OIT, chemioterapii, rehabilitacji stacjonarnej, AOS



PROCES DEREGULACII
| Pakiet Deregulacji - w przygotowaniu

Ministerstwo
VRN Zdrowia

» wprowadzenie regulacji umozliwiajgcej, na wniosek Swiadczeniodawcy, dokonanie
w umowie o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej w ramach PSZ zmiany polegajace;
, Za zgodg Prezesa NFZ

» uzupetnienie katalogu swiadczert ambulatoryjnych udzielanych bez skierowania,
zawartego w art. 57 ust. 2 ustawy o swiadczeniach

» okreslenie minimalnego udziatu Swiadczen zabiegowych w oddziatach zabiegowych

» okreslenie minimalnej liczby odebranych porodéw na oddziatach ginekologiczno —
potozniczych



PROCES DEREGULACII - PRZYKtADY

442 Ministerstwo
AN Zdrowia

, podniesienie minimalnej wartosci kosztorysowe;
wymaganej dla wydania opinii o celowosci inwestycji

» uproszczenie sktadanych wnioskdw akredytacyjnych (akredytacja/reakredytacja
do szkolenia specjalizacyjnego i stazy kierunkowych)

» uproszczenie niektorych norm sanitarnych dla szpitalnictwa i ambulatoryjnej opieki
specjalistycznej



PROCES TRANSFORMACII




PROCES TRANSFORMACII

Ministerstwo
AN Zdrowia

CEL

dostosowanie szpitali do potrzeb pacjentow, strumieni finasowania,
krajowych i lokalnych uwarunkowan oraz stworzenie optymalnego systemu
zabezpieczenia szpitalnego

OBSZAR DZIAtANIA

gtownie lecznictwo szpitalne
czesciowo opieka dtugoterminowa i ambulatoryjna opieka specjalistyczna

OKRES WEJSCIA DO PROCESU

od 2024 roku do 2026 roku



SZPITALE (Dzis) €& Ministerstwo

W Zdrowia

MAPA SWIADCZEN
Mapa Zabezpieczenia Szpitalnego (MZS)

Mapa Zabezpieczenia Szpitalnego (MZS) Mapa Zabezpieczenia Szpitalnego (MZS)

Poziom (funkcja) podstawowy Poziom (funkcja) wysokospecjalistyczny

Poziom (funkcja) specjalistyczny Poziom (funkcja) strategiczny

Szpitale Szpitale Szpitale Szpitale
stabilne niestabilne niestabilne stabilne

PROCES TRANSFORMACII

PROCES TRANSFORMACII

NARZEDZIA TRANSFORMACII
INSTRUMENTY WSPARCIA TRANSFORMACII
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Docelowa SIEC ZABEZPIECZENIA SZPITALNEGO




PROCES TRANSFORMACII

442 Ministerstwo
AN Zdrowia

KLUCZOWE ZASADY PROCESU TRANSFORMACII

v" wskazanie oczekiwanego kierunku rozwoju (transformacji)

v" wielokierunkowe wsparcie transformacji

v monitorowanie efektéow i dynamiczne kierowanie procesem



PROCES TRANSFORMACII

442 Ministerstwo
AN Zdrowia

Cel wprowadzenia Map Swiadczen:

v’ wskazanie kierunkdow rozwoju poszczegdlnych swiadczen i sieci minimalnego
zabezpieczenia na danym terenie

v’ powiazanie z Mapa Swiadczer strumieni finansowania $wiadczen zdrowotnych,
inwestycji czy instrumentéw pomocowych

v’ powigzanie rdznych perspektyw polityki zdrowotnej
(subregionalnej, regionalnej, krajowej)



PROCES TRANSFORMACII

Ministerstwo
VRN Zdrowia

Przygotowanie:

v" Agencja Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji we wspétpracy z NFZ,
Narodowym Instytutem Zdrowia Publicznego - PZH, konsultantami krajowymi
i wojewodzkimi

v" Urzedy wojewddzkie



PROCES TRANSFORMACII

442 Ministerstwo
AN Zdrowia

MAPA JEST:

- obejmuje: subregion (dawne wojewddztwo),
wojewodztwo, kraj
— porzadkuje sie¢ oddziatow realizujgcych swiadczenia
na poziomie:

= podstawowym (1-5 oddziatéw podstawowych + SOR/IP), opieka
dtugoterminowa

" specjalistycznym (oddziaty specjalistyczne za wyjatkiem oddziatow poziomu
podstawowego i wysokospecjalistycznego)

= wysokospecjalistycznym (m. in.: kardiochirurgia, neurochirurgia,
transplantologia)

» strategicznym (oddziaty o zabezpieczeniu ponadregionalnym i krajowym)



PROCES TRANSFORMACII

Ministerstwo
48N Zdrowia

DWUETAPOWE WPROWADZENIE MAP

okreslenie, jakie swiadczenia powinny byc zabezpieczone na danym terenie:

| etap — poziom podstawowy i specjalistyczny

Il etap — poziom wysokospecjalistyczny i strategiczny



PROCES TRANSFORMACII

A & M inisterstwo
BN Zdrowia

Mapy Swiadczen beda jednym z elementéw Wojewddzkiego Planu
Transformacji.

Perspektywa docelowa wdrazania:

od 2024 do 2025 — opracowanie Map

wdrozenie i osiggniecie celu do 2034

19



PROCES TRANSFORMACII
Przygotowanie

Programu
Naprawczego

244 Ministerstwo
2N Zdrowia

Raport Eko.-Finan.

URZA,D Program naprawczy
WOJEWODZKI

Przygotowywanie

Programu

i LOKALNY
Zatwierdzony Program naprawcz
y Frog prawczy LIDER Naprawczego
Akceptacja TRANSFORMACII

AOTMIT
KRAJOWY LIDER TRANSFORMACII
20




PROCES TRANSFORMACII

Monitorowanie

Programu

Naprawczego

Kwartalne Roczny raport
monitorowanie wykonania
Programu Programu

Naprawczego naprawczego

PODMIOT TWORZACY

Sprawozdanie roczne
Programu Naprawczego

AOTMIT
KRAJOWY LIDER TRANSFORMACII

LOKALNE
INSTYTUCJE
ZDROWOTNE
(NFZ, UW, INNE)

LOKALNY
LIDER
TRANSFORMACII

244 Ministerstwo
BN Zdrowia

Monitorowanie
Programu
Naprawczego

21



PROCES TRANSFORMACII

Ministerstwo
VRN Zdrowia

Narzedzia Transformac;ji

Rozwigzania istniejace:

- przeksztatcenie czesci lub catosci podmiotu leczniczego w:
= opieke dtugoterminowa

= przeprofilowanie hospitalizacji na hospitalizacje planowa
lub jednodniowag



PROCES TRANSFORMACII

Ministerstwo
VRN Zdrowia

Narzedzia Transformac;ji

Rozwigzania nowe:

Nowy typ podmiotu, ktory:

v
v

AN

wchodzi w prawa i obowigzki tgczonych SPZ0OZ na zasadzie sukcesji generalne;

moze byC tworzony wytgcznie przez obecnie wskazane podmioty tworzgce
dla dzisiejszych SPZOZ

bedzie regulowany na zasadach SPZOZ

moze byc¢ utworzony lub powsta¢ w wyniku potgczenia kilku SPZOZ z roznymi
organami tworzgcymi i adekwatng strukturg udziatowa



PROCES TRANSFORMACII

Ministerstwo
48N Zdrowia

POROZUMIENIE

Mozliwos¢ zawarcia dtugookresowego porozumienia pomiedzy podmiotami wykonujgcymi
dziatalnosc lecznicza.

Podziat ustug pomiedzy swiadczeniodawcami, zgodny z kierunkami opisanymi
w Mapach Swiadczen i umozliwiajacy korzystanie z instrumentéw wsparcia proceséow

transformaciji.



PROCES TRANSFORMACII

Ministerstwo
AN Zdrowia

POWIATOWE CENTRUM ZDROWIA

Tworzone w strukturze istniejgcego SPZOZ lub poza nig do realizacji Swiadczen zdrowotnych
(internista, ginekolog, chirurg, pediatra).

W miejscu oddziatu danej specjalizacji moze zosta¢ utworzone Ambulatorium
z dostepem od 8 do 12 godzin lub catodobowym z zapewnieniem statego dostepu
do transportu sanitarnego.

PCZ mogtoby pefnic rowniez role osrodka prowadzgcego profilaktyke
| zajmujgcego sie zdrowiem publicznym.



PROCES TRANSFORMACII

Ministerstwo
VRN Zdrowia

ZWIAZEK JEDNOSTEK SAMORZADU TERYTORIALNEGO

Jednostki Samorzadu Terytorialnego, ktore mogga utworzyc¢ zwigzki miedzygminne, zwigzKki
powiatowe oraz zwigzki powiatowo-gminne w celu wspolnego wykonywania zadan
publicznych.

Zadaniem publicznym bytoby prowadzenie podmiotu leczniczego.

/wigzki takie majg osobowosc prawng, a przekazane im zadania wykonuja
w imieniu wtasnym i na wtasng odpowiedzialnosc.



PROCES TRANSFORMACII

Ministerstwo
VRN Zdrowia

INSTRUMENTY WSPARCIA TRANSFORMACII

Instrumentami wsparcia Procesu Transformacji bedg dostepne strumienie finansowe,
tzn. srodki z:

v’ KPO

v" Funduszu Medycznego
v Unii Europejskiej

2\ 4

v’ BGK



PROCES TRANSFORMACII

Ministerstwo
VRN Zdrowia

PODMIOTY STABILNE FINANSOWO | ZGODNE Z MZS

W przypadku szpitali stabilnych finansowo i zgodnych w profilu z Mapami Swiadczen,
m. in.:

v' dodatkowe punkty w konkursach na $rodki UE lub Fundusz Medyczny
v' mozliwos$¢ uczestniczenia w sprofilowanych konkursach

v' dodatkowe punkty w konkursach NFZ i/lub zwiekszone finansowane $wiadczen
preferowanych w MZS



PROCES TRANSFORMACII

Ministerstwo
VRN Zdrowia

PODMIOTY NIESTABILNE FINANSOWO |/LUB NIEZGODNE Z MZS

W przypadku tych szpitali:
v' celowane $rodki w ramach realizacji Procesow Transformacji

v preferencyjne punkty w konkursach w zakresach dostosowania sie do Map
Swiadczen i przeprofilowywania dziatalnosci

v’ korzystanie z instrumentow BGK w ramach Procesu Transformacji



PROCES TRANSFORMACII

Ministerstwo
VRN Zdrowia

MECHANIZM WSPARCIA TRANSFORMACII

Po przejsciu petnej sciezki Programu Naprawczego podmioty beda mogty skorzystac z:
v' doraznego pakietu wsparcia

v' dfugoterminowego pakietu wsparcia



PROCES TRANSFORMACII

442 Ministerstwo
AN Zdrowia

DORAZNY PAKIET WSPARCIA

v’ zamiana zobowigzan wymagalnych (okreslonych na dzier 1.07.2024 r)

v

v

w kredyt dtugoterminowy udzielony przez BGK

zawarcie porozumienia z ZUS o roztozeniu na raty sktadek za okres 1. roku
transformacji

utrzymanie ryczattu PSZ w pierwszym i drugim roku transformacji. Wyznaczenie

poziomu ryczattu na kolejny rok transformacji na podstawie sSredniego poziomu
wykonania ryczattu w dwoch latach transformacji



PROCES TRANSFORMACII

Ministerstwo
AN Zdrowia

PAKIET WSPARCIA DtUGOTERMINOWY

S X

mechanizm warunkowego oddtuzenia szpitali

dtug zostaje zamieniony na kredyt dziesiecioletni w BGK poreczony przez podmiot
tworzgacy.

jest on umarzalny w wysokosci 1/10 co roku przez 10 lat pod warunkiem, ze szpital
realizuje program naprawczy i sie bilansuje (ten proces bedzie przez caty okres
nadzorowany i oceniany przez AOTMIT)

w sytuacji utraty bilansowania i braku mozliwosci sptaty przez SPZ0OZ, kredyt
przestanie byC umarzany i staje sie on kredytem organu zatozycielskiego



PROCES TRANSFORMACII

Ministerstwo
VRN Zdrowia

DOCELOWA SIEC ZABEZPIECZENIA SZPITALNEGO

AN

bezpieczna siec szpitali, stabilnych finansowo i realizujgcych jakosciowe swiadczenia

AN

rownomierne rozmieszczenie realizacji Swiadczen adekwatnie do potrzeb danego
terenu

v' skoordynowany system - powigzanie sektora szpitalnictwa z innymi rodzajami
swiadczen zdrowotnych



ODWROCONA
PIRAMIDA SWIADCZEN




ODWROCONA PIRAMIDA SWIADCZEN

R4 4= Ministerstwo
VAN Zdrowia

Kluczowe zatozenia
procesu

35



ODWROCONA PIRAMIDA SWIADCZEN

442 Ministerstwo
AN Zdrowia

Zakres
Swiadczen
udzielanych w
POZiAOS -
odcigzenie
Warunki szpitali.
prawno- Kompleksowa

organizacyjne rewizja definicji

Rozwigzania dla
poszczegolnych
zakresow
Swiadczen.

oraz zmiany w produktow
systemie rozliczeniowych.

rozliczeniowym.




CO OTRZYMUIJE(MY)?

442 Ministerstwo
VRN Zdrowia

PACJENCI

zwiekszenie dostepnosci i jakosci Swiadczer medycznych adekwatnych do potrzeb

SZPITALE

stabilizacje finansowg, jasne kierunki rozwoju oraz bezpieczenstwo funkcjonowania
W przysztosci na podstawie precyzyjnego wskazania funkgiji

SYSTEM OPIEKI ZDROWOTNEJ

stabilng sieC lecznictwa szpitalnego zabezpieczajgcg adekwatnie do potrzeb,
kazda czes¢ kraju



Ministerstwo
1N Zdrowia

DZIEKUJEMY ZA UWAGE

kontakt:
transformacja@mz.gov.pl
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