APEL
Rady Powiatu w Olsztynie

z dnia 25 wrzesnia 2026 r.

w sprawie wdrozenia natychmiastowych srodkéw zaradczych gwarantujacych

ptynne funkcjonowanie szpitali powiatowych oraz stabilizacje finansowania
swiadczen medycznych

Rada Powiatu w Olsztynie, dziatajgc w poczuciu odpowiedzialnosci za bezpieczeristwo
zdrowotne mieszkancow oraz stabilng przyszto$¢ Szpitala Powiatowego im. Jana Mikulicza
w Biskupcu oraz Zespotu Zaktadéw Opieki Zdrowotnej im. Jerzego Pidro w Dobrym Miescie,
z gtebokim niepokojem obserwuje pogarszajgcg sie kondycje finansowg systemu ochrony
zdrowia w Polsce.

Obecna sytuacja finansowa szpitali powiatowych wynika z kryzysu o charakterze
ogolnokrajowym i systemowym. Trudnosci te nie sg nastepstwem sposobu zarzadzania
placéwkami na poziomie samorzagdowym. Gtdwng przyczyng problemdéw ekonomicznych jest
brak dostosowania wycen $wiadczen medycznych przez Narodowy Fundusz Zdrowia do
rzeczywistych kosztéw ich realizacji. Brak urealnienia tych stawek uniemozliwia szpitalom
pokrycie faktycznych kosztéw leczenia pacjentow.

Powyzszg niestabilnos¢ pogtebia dodatkowo brak regularnego i petnego finansowania tzw.
$wiadczen ponadlimitowych (nadwykonan) oraz wielomiesieczne opdznienia w ich rozliczaniu
przez NFZ. Sytuacja ta zmusza podmioty lecznicze do natychmiastowego pokrywania kosztéw
opieki ze srodkéw wiasnych, co drastycznie ogranicza ich mozliwosci budzetowe. Istotnym
czynnikiem wptywajacym na destabilizacje sg takze skutki ustawowych regulacji wynagrodzen
pracownikéw ochrony zdrowia. Wprowadzane odgoérne obligatoryjne wzrosty ptac nie znajduja
petnego pokrycia w planie finansowym NFZ. Konsekwencja tych narastajacych problemow jest
fakt, ze obecnie blisko 90 % szpitali powiatowych w Polsce odnotowuje ujemny wynik
finansowy. Nie oczekujemy przywilejow ani specjalnego traktowania. Nie oczekujemy
jednorazowych programéw pomocowych. Oczekujemy systemu, ktéry bedzie racjonalny,
w ktérym utrzymanie interny , chirurgii, pediatrii i ginekologii nie bedzie prowadzito do
nieuchronnego zadtuzenia szpitala. Systemu, w ktérym pacjent nie bedzie musiat samodzielnie
odnajdywaé¢ drogi pomiedzy kolejnymi instytucjami. Systemu, ktory bedzie premiowat
wspotprace, a nie rywalizacje. Systemu, ktéry zacznie mierzy¢ swdj sukces nie liczba
wykonanych procedur, lecz zdrowiem mieszkancow.

Szczegdlnie niepokojgcym kierunkiem zmian sg obecne warunki rozliczania kluczowych
Swiadczen diagnostycznych w zakresie gastroskopii, kolonoskopii oraz tomografii
komputerowej. Wprowadzenie limitowania tych badan przy braku adekwatnego zwiekszenia
wartosci umoéw, potgczone z propozycjg rozliczania nadlimitdw na poziomie zaledwie
60 procent (co oznacza obnizenie wyceny az o 40 %), prowadzi do sytuacji, w ktorej
wykonywanie procedur diagnostycznych ponad okreslony limit staje sie dla szpitali dziataniem
generujgcym bezposrednig strate finansowa.



Wprowadzone restrykcje stawiajg podmioty lecznicze przed dylematem wyboru miedzy
stabilnoscig finansowa a realizacjg biezacych potrzeb zdrowotnych pacjentéw. Brak urealnienia
tych stawek doprowadzi do ograniczania dostepnosci do badan, co wywota bezposrednie
zagrozenie dla zdrowia mieszkancéw, wydtuzy listy oczekujacych i zablokuje wczesng
diagnostyke choréb nowotworowych. Péine wykrycie choroby oznacza znacznie drozsze
i trudniejsze leczenie w przysztosci, ktore uderzy w system ochrony zdrowia ze zdwojong sitg.

Wobec obecnych realidw finansowych, Rada Powiatu w Olsztynie w petni solidaryzuje sie ze
wszystkimi samorzadami w Polsce . Stanowczo oczekujemy podjecia kompleksowych dziatan
legislacyjnych oraz organizacyjnych, ktére przyczynig sie do trwatej stabilizacji sytuacji
finansowej szpitali.

Za dziatania absolutnie kluczowe uznajemy wdrozenie prawidtowo wycenianych swiadczen
medycznych odpowiadajgcych rzeczywistym kosztom, natychmiastowe i terminowe
rozliczanie nadwykonan bez opdznien oraz rezygnacje z ograniczania stawek finansowania na
poziomie 60 procent, przy jednoczesnym zniesieniu limitow w obszarze kluczowe] diagnostyki,
obejmujacej gastroskopie, kolonoskopie i tomografie komputerowg. Oczekujemy
zdecydowanie wiekszego zaangazowania wtadz panstwowych w funkcjonowanie catego
systemu ochrony zdrowia w Polsce. Zmiany te muszg nastgpi¢ niezwtocznie, poniewaz kazdego
dnia sytuacja ulega pogorszeniu.

W zwigzku z tym apelujemy o podjecie pilnych dziatan naprawczych oraz zapewnienie
stabilnego finansowania, ktére zagwarantuje bezpieczeristwo ekonomiczne dla szpitali
powiatowych, w tym dla Szpitala Powiatowego im. Jana Mikulicza w Biskupcu oraz Zespotu
Zaktadow Opieki Zdrowotnej im. Jerzego Piéro w Dobrym Miescie.

Z zadowoleniem przyjmujemy zapowiedz zwiekszenia przysztorocznego budzetu na ochrone
zdrowia, takze na dziatania inwestycyjne w szpitalach powiatowych na obszarze wojewddztw
Polski Wschodniej, pozostajac w przekonaniu, ze srodki te bedg skierowane takze do naszych
szpitali.

Grzegorz Drozdowski
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1. Minister Zdrowia
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