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Ogodlnopolskie Stowarzyszenie Szpitali Prywatnych ponownie zwraca sig z apelem
o pilng rewizje kryteriéw kwalifikowalnosci i oceny przedsiewzie¢ w ramach inwestycji D1.1.2
,Przyspieszenie proceséw transformacji cyfrowej ochrony zdrowia poprzez dalszy rozwdj
ustug cyfrowych w ochronie zdrowia”, realizowanej w ramach komponentu D , Efektywnos¢,
dostepnosc¢ i jakos¢ systemu ochrony zdrowia” Krajowego Planu Odbudowy i Zwigkszania
Odpornosci. :

Niniejsze wystapienie stanowi kontynuacje apelu z dnia 16.04.2025 roku, skierowanego do
Ministerstwa Zdrowia przez szerokie grono sygnatariuszy — przedstawicieli szpitali
niepublicznych — w sprawie zapewnienia réwnego i przejrzystego dostepu do programow
strategicznych w ochronie zdrowia. Pomimo uptywu czasu oraz licznych gtoséw $rodowiska
medycznego, problemy wskazane w tamtym wystgpieniu pozostajg aktualne, a ich skutki
coraz wyrazniej wptywaja na zachwianie réwnowagi systemowej.

Obowigzujace zapisy ograniczyty mozliwos¢ udziatu w naborze wyfacznie do podmiotéw
zakwalifikowanych do systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia swiadczen (PSZ).
Tym samym z procesu ubiegania si¢ o $rodki zostaty wyfacione szpitéle, ktére nie zostaty
ujete w sieci PSZ, mimo ze realizujg one $wiadczenia finansowane ze srodkéw publicznych
i petnig istotng role w lokalnych systemach ochrony zdrowia.

Ponadto zgodnie z Zatgcznikiem nr 2 do Wniosku, w wielu naborach z procesu kwalifikacji
wykluczane sg podmioty, ktérych dziatalno$¢ komercyjna przekroczyta 20% w 2023 roku.
Kryterium to, w naszej ocenie, nie znajduje oparcia ani w praWie krajowym, ani unijnym,
a jego stosowanie skutkuje nieuzasadnionym ograniczeniem dostepu do S$rodkéow
publicznych dla podmiotéw, ktére realizuja Swiadczenia gwarantowane finansowane przez
NFZ.
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Zgodnie z art. 19 ust. 3 rozporzadzenia (UE) 2021/241, Komisja Europejska wymaga, aby
krajowe plany odbudowy byty wdrazane w sposéb spéjny i niedyskryminujacy, obejmujacy
wszystkie uprawnione podmioty. Dodatkowo, art. 107 ust. 1 Traktatu o funkcjonowaniu Unii
Europejskiej (TFUE) wskazuje, ze ocena legalnosci wsparcia publicznego powinna opierac sig
na rzeczywistym wptywie podmiotu na rynek, a nie na jego statusie prawnym, strukturze
przychoddéw czy formie wtasnosci.

Szpitale niepubliczne, w tym spotki prawa handlowego, ktére wykonujg sSwiadczenia
finansowane ze $rodkéw publicznych i podlegajg tym samym wymogom systemowym (m.in.
integracji z P1, standardom informatycznym, wymogom Rzecznika Praw Pacjenta), nie
powinny by¢ dyskryminowane ze wzgledu na proporcje dziatalnosci komercyjnej.

Jednoczesnie zastosowane w trakcie naboru kryteria punktowe — oparte gtéwnie na liczbie
hospitalizacji i wartoéci kontraktéw z NFZ — doprowadzity do sytuacji, w ktérej czes¢ szpitali
uprawnionych do ztozenia wniosku, pomimo pozytywnej oceny merytorycznej, nie zostata
objeta dofinansowaniem. W efekcie system oceny premiowat przede wszystkim najwigksze
jednostki o najwyzszych wartosciach kontraktéw, co w praktyce ograniczyto réwnos¢ szans
i dostep do wsparcia dla pozostatych grup podmiotéw.

Tak skonstruowany mechanizm prowadzi do pogtebienia dysproporcji w poziomie cyfryzacji
i bezpieczenistwa teleinformatycznego pomiedzy szpitalami réznego szczebla referencyjnosci.
Jest to rozwigzanie sprzeczne z zasadg rownego dostepu do $wiadczen zdrowotnych (art. 68
Konstytucji RP) oraz z celami Krajowego Planu Odbudowy, ktéry powinien wspierac spdjny
rozwoj catego systemu ochrony. Takie podejscie nie odzwierciedla faktycznych potrzeb w
zakresie cyfryzacji, bezpieczenstwa teleinformatycznego
i zapewnienia odpornosci infrastruktury medycznej.

W s$wietle obowigzujacego prawa krajowego i unijnego, system ochrony zdrowia nalezy
traktowaé jako element infrastruktury krytycznej paristwa. W sytuacjach kryzysowych
to witasnie szpitale powiatowe i niepubliczne petnig role pierwszej ‘linii zabezpieczenia
zdrowotnego, zapewniajac ciggto$é udzielania $wiadczen w warunkach nadzwyczajnych,
katastrof czy zagrozen hybrydoWych.

Ich wykluczenie z proceséw modernizacyjnych i cyfryzacyjnych prowadzi nie tylko do
trwatego ostabienia odpornosci catego systemu ochrony zdrowia, lecz takie do realnych
negatywnych skutkéw dla pacjentéw. Ograniczenie mozliwosci inwestycyjnych w tych
jednostkach skutkuje pogorszeniem dostepu do ustug medycznych, dtuiszym czasem
oczekiwania na $wiadczenia, brakiem interoperacyjnosci systeméw informatycznych oraz
utrudnieniem w wymianie danych medycznych miedzy placéwkami.

W praktyce oznacza to, ze pacjent w mniejszym lub niepublicznym szpitalu ma ograniczony
dostep do nowoczesnych ustug cyfrowych, takich jak e-dokumentacja medyczna, systemy
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monitorowania stanu zdrowia czy elektroniczne rejestry, co pogtebia nieréwnosci w dostepie
do opieki zdrowotnej w zaleznosci od miejsca zamieszkania i statusu jednostki medyczne;j.

W zwigzku z powyzszym Ogdlnopolskie Stowarzyszenie Szpitali Prywatnych proponuje
rozpoczgcie dialogu z Ministerstwem Zdrowia w celu wspdlnego wypracowania rozwigzan,
ktére pozwolg przywréci¢ réwnowage systemowa i zapewnié¢ petng zgodnos$é procesu
alokacji srodkéw nie tylko w ramach Krajowego Planu Odbudowy i Zwiekszania Odpornosci
(KPO), lecz takze innych krajowych i unijnych instrumentéw finansowych, w tym programéw
realizowanych w nowej perspektywie finansowej 2027-2034.

W ramach tego dialogu OSSP proponuje rozwazenie w szczegdlnosci:

1. Rezygnacji z arbitralnego progu 20% dziatalnosci komercyjnej jako kryterium
wykluczajacego z mozliwosci finansowania, w celu zapewnienia réwnego traktowania
wszystkich szpitali realizujgcych $wiadczenia finansowane ze $rodkéw publicznych.

2. Otwarcia naboréw finansowanych z programéw inwestycyjnych dla wszystkich
podmiotéw leczniczych wykonujacych $wiadczenia opieki zdrowotnej finansowane ze
srodkéw publicznych — niezaleznie od ich statusu organizacyjno-prawnego, formy
wtasnosci czy struktury przychodéw.

3. Modyfikacji kryteriéw oceny projektéw inwestycyjnych w sposéb uwzgledniajacy
rzeczywiste potrzeby systemu ochrony zdrowia (w tym poziom zabezpieczenia
infrastruktury teleinformatycznej) oraz znaczenie poszczegéinych jednostek
w regionalnych i lokalnych systemach zabezpieczenia zdrowotnego.

OSSP deklaruje gotowo$¢ do przedstawienia szczegétowych propozycji rozwigzari oraz
udziatu w konsultacjach roboczych z przedstawicielami Ministerstwa, majacych na celu
wypracowanie przejrzystych i sprawiedliwych zasad finansowania modernizacji
infrastruktury szpitali oraz cyfryzacji podmiotéw leczniczych w ramach wszystkich
dostepnych instrumentéw — zaréwno krajowych, jak i unijnych. :
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