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W zwiazku z oSwiadczeniem Pana Wiadystawa Ortyla, Senatora Rzeczypospolitej Polskiej,
zlozonym podczas 20 posiedzenia Senatu RP w dniu 9 listopada 2012 r., w sprawie
»hiekorzystnego dla Podkarpacia podzialu rezerw NFZ”, przestanym przy pismie Marszatka
Senatu Rzeczypospolitej Polskiej, z dnia 16 listopada 2012 r., (znak: BPS/043-120-823/12),

uprzejmie prosze¢ o przyjecie nastgpujacych informacji.

Pragne poinformowac¢, ze zgodnie z przepisami art. 102 ust.5 pkt 1 ustawy z dnia 27 sierpnia

2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych (Dz. U.

z 2008 r., Nr 164, poz. 1027 z pézn. zm.), do kompetencji Prezesa Narodowego Funduszu

Zdrowia nalezy prowadzenie gospodarki finansowej Funduszu.

Uwzgledniajac powyzsze, w zwigzku z zapytaniem Pana Posta, Minister Zdrowia wystapil do

Narodowego Funduszu Zdrowia z prosbg o przedstawienie stanowiska w przedmiotowej

sprawie.

Odnoszac si¢ do podzialu funduszu zapasowego, NFZ poinformowal, ze w zwiazku

z podjeciem przez Rade Funduszu w dniu 3 pazdziernika 2012 r. uchwaly nr 31/2012/11

w sprawie pokrycia straty netto Narodowego Funduszu Zdrowia za 2011 r., Prezes Funduszu:

— zarzadzeniem Nr 63/2012/DEF Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia
17 pazdziernika 2012 r. w sprawie zmiany planu finansowego Narodowego Funduszu
Zdrowia na 2012 rok,

— zarzadzeniem Nr 64/2012/DEF Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia
17 pazdziernika 2012 r. w sprawie zmiany planu finansowego Narodowego Funduszu

Zdrowia na 2013 rok,



podjela decyzje o dokonaniu, w trybie art. 129 ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2008 r.
Nr 164, poz. 1027 z pdzn. zm.), zwigkszenia planowanej na 2012 i 2013 rok wartosci
kosztow S$wiadczen opicki zdrowotnej w oddzialach wojewddzkich Funduszu lacznie
o kwotg 416 982 tys. zl, ze sSrodkéw pochodzacych z funduszu zapasowego NFZ.

Podziatu pomigdzy oddzialy wojewoddzkie Funduszu dodatkowych srodkéw dokonano

z uwzglednieniem kwot wynikajacych z:

— bilansu nierozliczonych pomigdzy oddziatami wojewodzkimi NFZ kosztow swiadczen
zdrowotnych za 2009 r. udzielonych w ramach migracji ubezpieczonych, w wysokosci
195.059 tys. zt,

— wyrownania planowanych nakladéw na S$wiadczenia opieki zdrowotne] na 2013 r.
w Mazowieckim Oddziale Wojewddzkim Funduszu do obecnego poziomu na 2012 r.,
w wysokosci 127.943 tys. zi,

— algorytmu podziatu srodkéw na $wiadczenia opieki zdrowotnej pomiedzy oddziaty
wojewodzkie Funduszu, ustalonego na potrzeby planu finansowego NFZ na 2013 r.
w wysokosci 93.980 tys. zt.

Skierowanie dodatkowych srodkéw finansowych do oddzialow wojewddzkich Funduszu

w 2012 1 2013 roku ma na celu umozliwienie oplacenia swiadczen udzielonych ze wzgledu na
zagrozenie zycia i zdrowia oraz zabezpieczenie nakladow na swiadczenia opieki zdrowotne;j
w 2013 r. w wojewddztwie mazowieckim na poziomie obecnego planu finansowego na
2012 rok. Podkres$li¢ nalezy, ze w planie finansowym na rok 2013 (zatwierdzonym w dniu 14
sierpnia 2012 r. przez Ministra Zdrowia w porozumieniu z Ministrem Finanséw),
w poréownaniu do planu finansowego na rok 2012 (obowiazujacego w chwili zatwierdzania
planu finansowego na rok 2013), Mazowiecki OW NFZ, jako jedyny, odnotowal spadek
$rodkow na koszty $wiadczen opieki zdrowotnej (o 242 917 tys. zl, tj. o okoto 2,7%).
Propozycja podzialu dodatkowych srodkéw na $wiadczenia opieki zdrowotnej pomiedzy
oddzialy wojewddzkie Funduszu uzyskata pozytywna opinie Ministra Zdrowia. Podziat
dodatkowych $rodkow na pokrycie kosztow $wiadczen opieki zdrowotnej pomigdzy
poszczegllne rodzaje $wiadczen opieki zdrowotne] zostal dokonany przez dyrektoréw
poszczegdlnych oddzialow wojewddzkich Funduszu, przy jednoczesnym uwzglednieniu
priorytetow w zakresie ich wykorzystania wskazanych przez Centrale Funduszu.

Zgodnie z przepisem art. 124 ust. 9 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej

finansowanych ze $rodkow publicznych, do ww. zmiany planu finansowego nie stosuje si¢



przepisow art. 118 ust. 3 ustawy (tj. tzw. algorytmu podziatu pomigdzy oddziaty wojewodzkie
NFZ $rodkéw na koszty swiadczen opieki zdrowotnej).

W wyniku ww. zmiany planu finansowego NFZ na rok 2012 Podkarpacki OW NFZ otrzymal
dodatkowe $rodki w wysokosci 5 006 tys. zt.

Uwzgledniajac powyzsze, srodki ogoélem na koszty swiadczen opieki zdrowotnej
zabezpieczone w planie finansowym Podkarpackiego OW NFZ na rok 2012 wynosza
3219 376 tys. zt i w pordwnaniu do $rodkow wykorzystanych w roku 2011 sg wigksze
0 248 807 tys. z1, co daje dynamike wzrostu §rodkdw na poziomie 108,21%.

Ponadto NFZ poinformowal, ze warto$¢ zrealizowanych przez Podkarpacki OW NFZ
kosztow Swiadczen opieki zdrowotnej w latach 2006-2011 wyniosta odpowiednio:
1784 831 tys. zt, 1967 801 tys. zl, 2 444 463 tys. zt, 2 728 765 tys. zt, 2 747 593 tys. zi
i 2970 569 tys. zL. Majac powyzsze na uwadze stwierdzenie o ,,zmniejszaniu z roku na rok

planu finansowego podkarpackiego oddzialu NFZ”, nalezy uznaé za bezzasadne.

Odnoszac si¢ do przedstawionej przez Pana Senatora tezy, iz ,,zasady podzialu srodkoéw nie
uwzgledniajg réznic wynikajacych z realnej wysokosci skladek zdrowotnych placonych przez
mieszkancodw poszczegdlnych wojewddztw oraz kosztéw udzielania $wiadczen medycznych
w tych wojewodztwach”, nalezy poinformowaé, ze zgodnie z przepisem art. 65 ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych, ubezpieczenie
zdrowotne oparte jest w szczegdlnosci na zasadach solidarnosci spotecznej, rownego
traktowania oraz zapewnienia ubezpieczonemu rownego dostgpu do $wiadczen opieki
zdrowotnej i wyboru $wiadczeniodawcdw sposrod tych $wiadczeniodawcow, ktorzy zawarli
umowg o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej. Majac powyzsze na uwadze ustawodawca
w ustawie o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $srodkéw publicznych zawart
przepisy dotyczace podzialu pomigdzy poszczegdlne OW NFZ srodkow na koszty Swiadczen
opieki zdrowotnej, umozliwiajace zapewnienie ubezpieczonym dostgpu do $wiadczen opieki
zdrowotnej.

Zgodnie z ww. przepisem art. 118 ust. 3 ustawy o S$wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkow publicznych podzial $rodkéw pomiedzy oddzialy wojewodzkie
Funduszu jest dokonywany z uwzglednieniem:

— liczby ubezpieczonych zarejestrowanych w oddziale wojewodzkim Funduszu,

—  wydzielonych, wedlug wieku i plci, grup ubezpieczonych oraz wydzielonych grup

Swiadczen opieki zdrowotnej, w tym swiadczen wysokospecjalistycznych,



— ryzyk zdrowotnych odpowiadajacych danej grupie ubezpieczonych, w zakresie danej
grupy Swiadczen opieki zdrowotnej, w porownaniu z grupa odniesienia.
Ponadto zgodnie z art. 118 ust. 4 ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze srodkéw publicznych, planowane koszty finansowania $wiadczen opieki zdrowotne] przez
dany oddziat wojewddzki Funduszu nie mogg by¢ nizsze niz wysoko$¢ finansowania
$wiadczen opieki zdrowotnej dla danego oddzialu w roku poprzednim, zaplanowana w planie
finansowym, o ktorym mowa w art. 121 ust. 3 i 5 oraz art. 123 ust. 3.
Zaznaczy¢ nalezy, iz Srodki finansowe, jakimi dysponuje NFZ i jakie przeznacza na
finansowanie $wiadczen opieki zdrowotne] sg ograniczone, pochodzg one bowiem
w szczegolnosci ze skladek na ubezpieczenie zdrowotne. W zwiazku z powyzszym wartosc¢
finansowanych przez NFZ swiadczen opieki zdrowotne] w danym roku zdeterminowana jest
poziomem $rodkéw zapisanych na ten cel w planie finansowym Funduszu zatwierdzonym
przez Ministra Zdrowia w porozumieniu z Ministrem Finanséw, sporzadzonym zgodnie
z uregulowaniami art. 120 i 121 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych.
Odnoszac si¢ do kwestii wprowadzenia zmian do planu finansowego NFZ na 2013 r., NFZ
poinformowat, iz srodki na koszty $wiadczen opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych okreslone w planie finansowym Funduszu na dany rok wynikaja w szczeg6lnosci
z warto$ci prognozowanych przychodéw Funduszu z tytulu skladki na ubezpieczenie
zdrowotne, bedace pochodng podstawy wymiaru sktadki na ubezpieczenie zdrowotne oraz
wymiaru tej sktadki.
Wykonanie przychodéw ze skiadek na ubezpieczenie zdrowotne w roku 2013 na poziomie
wyzszym od ich prognozowanego rozkladu bedzie przeslanka do uruchomienia rezerwy
ogdlnej utworzonej zgodnie z art. 118 ust. 5 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze $rodkéw publicznych w planie finansowym NFZ na 2013 r. w wysokosci
1 % planowanych naleznych przychodéw z tytulu sktadek na ubezpieczenie zdrowotne tj.
w wysokosci 642 397 tys. zl.
NFZ poinformowatl ponadto, ze dalsze uruchomienie funduszu zapasowego ze wzgledu na
brak informacji o jego wysokosci w roku 2013, w zwiazku z niezakonczonym rokiem

obrachunkowym 1 brakiem informacji o wartosci wyniku finansowym NFZ za rok 2012,
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w chwili obecnej nie jest planowane.



