Minister Zdrowia

Warszawa, 19 stycznia 2021

DLDL.050.3.2021.AS

Pan
Prof. Tomasz Grodzki
Marszatek Senatu RP

Szanowny Panie Marszatku,

odpowiadajgc na pismo z dnia 18 grudnia 2020 r., znak: BPS/043-19-743-MZ/20, przy
ktérym przekazano o$wiadczenie ztozone przez senatora Zdzistawa Pupe podczas 19.
Posiedzenia Senatu RP w dniu 17 grudnia 2020 r.,, dotyczace sytuacji finansowej
szpitali, uprzejmie prosze o przyjecie ponizszego.

Naktady na koszty $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju leczenie szpitalne,
systematycznie rosng. Zgodnie z danymi z wykonania planu finansowego NFZ w latach
2015-2019 oraz aktualnego planu finansowego NFZ na 2020 r., plan finansowy na 2020
rok (ze zm.) przewiduje wysokos¢ srodkow na ww. cel w wysokosci ok. 7,8 mid zt, co
stanowi wzrost 0 16,5% w poréwnaniu do wykonania planu finansowego NFZ za 2019
rok. Szczegéty dotyczgce wzrostu kosztéw swiadczen w latach 2015-2020 (dane w tys.

zt), zostaly zaprezentowane na ponizszym wykresie.
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Ponadto informuje, ze srodki zapisane na ww. cel w planie finansowym NFZ na 2021 r.
zatwierdzonym przez Ministra Zdrowia w porozumieniu z Ministrem Finanséw w dniu
30 wrzesnia 2020 r. sg wyzsze o ok. 10,6% w poréwnaniu do pierwotnego planu

finansowego NFZ na 2020 r. Na ponizszym wykresie zaprezentowano ww. wartosci
w tys. zt.
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Wycena swiadczen w rodzaju leczenie szpitalne na podstawie zarzadzen Prezesa
NFZ

ROK NAJWAZNIEJSZE ZMIANY W WYCENIE SWIADCZEN W RODZAJU LECZENIE
SZPITALNE

ujednolicenie wartosci punktowej jednostek rozliczeniowych

2017 r.




wzrost wyceny $wiadczen w rodzaju lecznictwo szpitalnego 0 2% od VIl 2017 r. oraz

kolejne zwiekszenie wyceny 0 2% od X 2017 r.

wspotczynnik korygujacy 1,2 dla swiadczen udzielane osobom ponizej 18. roku zycia

w wybranych zakresach

wspoétczynnik korygujgcy 1,1 dla Swiadczen w zakresie chirurgia naczyniowa — drugi

poziom referencyjny

wprowadzenia dla $wiadczen z zakresu ortopedii i traumatologii narzadu ruchu, taryf

opublikowanych w obwieszczeniach Prezesa AOTMIT

wprowadzenie nowej sekcji PZ Choroby dzieci — leczenie zabiegowe

2018 .

zwiekszenie wyceny punktowej 6%, 10% i 15% $wiadczeh w zakresie chirurgia

ogdlna i choroby wewnetrzne

zwiekszenie 0 10% stawki bazowej dla SOR i IP

2019r. | zwiekszenie 0o 15 % wyceny wag punktowych okreslonych dla poszczegdinych
kategorii stanu zdrowia pacjenta w SOR i IP (zwigkszenie wartosci stawek ryczattow

dobowych)

zwiekszenie 0 3% wyceny punktowej produktow z katalogu JGP

wspotczynniki korygujgce: 1,04 dla swiadczeniodawcow | poziomu PSZ; 1,03 dla
Swiadczeniodawcéw |l poziomu PSZ; 1,03 w przypadku sprawozdania wybranych

produktow w zarzadzeniu PSZ dla swiadczeniodawcow pozostatych poziomow

zwigkszenia wyceny punktu w ryczatcie PSZ o okoto 5% od | 2020 r.

zwiekszenie ceny punktu w ryczatcie PSZ o 3 gr. od VII 2020 r.

nowy produkt rozliczeniowy - dodatkowa optata ryczattowa za utrzymanie stanu
2020 r. | gotowosci do udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej w podwyzszonym rezimie

sanitarnym - 3% wartosci $wiadczen wynikajgcej z rachunku za dany okres

sprawozdawczy

Jednoczesnie uprzejmie informuje, ze zgodnie z danymi ankietowymi gromadzonymi
przez Ministerstwo Zdrowia za posrednictwem Systemu Statystyki w Ochronie Zdrowia
zobowigzania wymagalne samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotne;j

(spzoz) na koniec Il kw. 2020 r. w poréwnaniu do konca Il kw. i | kw. 2020 r. zmniejszyty



sie i wynosity 1,87 mild zt. Natomiast niemal 3/4 spos$rod wszystkich spzoz nie wykazato
na koniec Il kw. 2020 r. zobowigzan wymagalnych (74%). Ponadto, 68% spzoz
odnotowato dodatni wynik netto za 2019 r.

W odniesieniu do kwestii podatku od towaréw i ustug (VAT) przekazuije, ze zgodnie z art.
132 ust. 1 lit. b Dyrektywy 2006/112/WE z dnia 28 listopada 2006 roku w sprawie
wspolnego systemu podatku od wartosci dodanej, opieka medyczna, szpitalna oraz
dziatalnos¢ jej towarzyszaca wykonywana przez organy zarzgdzane wediug prawa
publicznego lub w warunkach poréwnywalnych z kodeksem prawa publicznego przez
szpitale, centra medyczne i diagnostyczne oraz inne oficjalnie uznane placowki
0 podobnym charakterze sg zwolnione z opodatkowania podatkiem od towardw i ustug.
Zwolnienia te majg w Swietle art. 132 dyrektywy charakter obligatoryjny.

W zwigzku z powyzszym w ustawie z dnia 11 marca 2004 r. o podatku od towaréw
i ustug (Dz.U. z 2020 r. poz. 106 z p6zn. zm.) ustugi w zakresie opieki medycznej,
stuzgce profilaktyce, zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia, oraz
dostawa towaréw i Swiadczenie ustug $cisle z tymi ustugami zwigzane, wykonywane
w ramach dziatalnosci leczniczej przez podmioty lecznicze zostaty objete zwolnieniem
od podatku VAT. Konsekwencjg funkcjonowania zwolnien od podatku jest brak
mozliwoéci odliczenia kwot podatku naliczonego. Polskie przepisy sg w tym zakresie
zgodne z prawodawstwem europejskim.

Jednoczesnie informuje iz, aktualnie w Ministerstwie Zdrowia prowadzone sg prace
analityczne majgce na celu opracowanie kompleksowych i systemowych rozwigzan
w zakresie restrukturyzacji sektora szpitalnictwa w Polsce. Wypracowane koncepcje
stanowi¢ bedg podstawe dalszych dziatan zmierzajgcych do realizacji wytyczonych

celdéw oraz bedg odpowiadaty realnym i rzeczywistym potrzebom w tym zakresie.

Z powazaniem
Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Waldemar Kraska

Sekretarz Stanu
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