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Rzad nie spetnia obietnicy przeznaczenia 6% PKB na
ochrone zdrowia

Nieprawidtowa metoda liczenia gwarantowanych naktadéw na ochrone zdrowia tylko w
2018 roku uszczuplita pule srodkéw o prawie 10 miliardéw ztotych.

Zaistniata sytuacja grozi kolejna fala nikomu niepotrzebnych protestéw.

Prezes Naczelnej Rady Lekarskiej, Andrzej Matyja zazada od witadz panstwowych
przekazania tej kwoty na leczenie chorych.

W lutym 2019 r. Prezes Andrzej Matyja wystapit do Ministra Zdrowia Prof. Lukasza Szumowskiego z
prosba o przekazanie Naczelnej lzbie Lekarskiej petnej i wyczerpujacej informacji dotyczacej
dotychczasowej realizacji zapiséw ustawy okreslajgcej wysokos¢ naktadédw na ochrone zdrowia.
Przypomnijmy: na finansowanie ochrony zdrowia Rzad zobowigzat sie przeznacza¢ corocznie $rodki
finansowe w wysokosci nie nizszej niz 6% produktu krajowego brutto, z zastrzezeniem, ze
wysokos¢ Srodkéw przeznaczonych na finansowanie ochrony zdrowia w latach 2018-2023 nie
moze by¢ nizsza niz:

1) 4,78% produktu krajowego brutto w 2018 r.;

2) 4,86% produktu krajowego brutto w 2019 r.;

3) 5,03% produktu krajowego brutto w 2020 r.;

4) 5,30% produktu krajowego brutto w 2021 r.;

5) 5,55% produktu krajowego brutto w 2022 r.;

6) 5,80% produktu krajowego brutto w 2023 r.

Celem zapytania byto uzyskanie odpowiedzi, jaki procent PKB przeznaczono w roku 2018, a jaki
bedzie przeznaczony w roku 2019 na ochrone zdrowia. Wobec pojawiajacych sie w przestrzeni
medialnej watpliwosci, w piSmie do Ministra Zdrowia Prezes NRL domagat sie
jednoznacznego okreslenia, z ktérego roku PKB byt brane pod uwage przy obliczaniu udziatu
wydatkédw na ochrone zdrowia w latach 2018-2019.

Ministerstwo Zdrowia w odpowiedzi na pismo wyjasnito, ze wskazniki naktadéw na ochrone zdrowia
zostaty zrealizowane. Ministerstwo wskazato, ze w roku 2018 naktady osiagnety 4,86% PKB, a w
roku 2019 bedzie to 4,92% PKB.

Niestety, w petni potwierdzity sie przypuszczenia Prezesa NRL co do przyjetej przez strone rzgdowa
nieprawidtowej metody liczenia gwarantowanych naktadéw na ochrone zdrowia. Ministerstwo
Zdrowia potwierdzito bowiem, ze do planowania wydatkéw na ochrone zdrowia na rok 2019
przyjeta zostata historyczna wartos¢ PKB z roku 2017, czyli sprzed dwéch lat.

Nasuwa sie wiec pytanie, dlaczego przyjmuje sie historyczng wartos¢ PKB sprzed dwéch lat?
Réwnie dobrze mozna by przyjgé¢ wartos¢ PKB sprzed 20 lat, i juz dzisiaj ogtosi¢, ze osiggniete
zostato docelowe 6% PKB.

Wedlug przedstawionych danych, przyjety sposéb obliczania nakiadéw na ochrone
zdrowia w samym tylko roku 2018 uszczuplit pule sSrodkéw na ochrone zdrowia o prawie
10 miliardow ztotych. Stracg na tym oczywiscie pacjenci, ktérzy liczyli na skrécenie kolejek i
poprawe jakosci Swiadczen, podmioty lecznicze, ktére nie otrzymajg wiekszego
finansowania, oraz lekarze i lekarze dentysci.

Intencja catego Srodowiska lekarskiego wyrazong w podpisanym 8 lutego 2018 r. porozumieniu
miedzy Ministrem Zdrowia a Porozumieniem Rezydentéw byto faktyczne zwiekszenie srodkéw w



systemie i skrécenie okresu dochodzenia do 6% PKB na ochrone zdrowia. Okazuje sie jednak, ze -
dzieki rzadowemu sposobowi liczenia naktaddéw na ochrone zdrowia -termin osiagniecia

poziomu 6% PKB zostat de facto przesuniety o dalsze dwa lata, a sSrodowisko lekarskie
oraz pacjenci moga sie czu¢ oszukani.

Mamy do czynienia z razacym przyktadem niedotrzymania przez Ministerstwo Zdrowia jednego z
kluczowych warunkédw porozumienia z 8 lutego 2018 r. Na etapie zawierania porozumienia, ani na
etapie prac legislacyjnych nad ustawg nie wskazywano, ze podstawg do dokonywania obliczen
naktadéw na ochrone zdrowia bedzie historyczna warto$s¢ PKB. Na taki zapis zaden z partneréw
spotecznych by sie nie zgodzit.

Zaistniata sytuacja grozi kolejna fala nikomu niepotrzebnych protestéw. Trudno bowiem
wyttumaczy¢, dlaczego pule gwarantowanych ustawowo srodkéw na tak wazny cel jak ochrona
zdrowia uszczupla sie o 10 miliardéw ztotych, podczas gdy Premier obiecuje, ze ochrona zdrowia
bedzie jednym z priorytetéw Rzadu.

Kierujac sie troskg o rzeczywistg poprawe losu polskich pacjentéw i placéwek ochrony zdrowia oraz
stusznymi oczekiwaniami kadry medycznej, Prezes NRL uwaza, ze w tej sytuacji konieczne jest
podjecie stanowczych dziatan. Nie ma mozliwosci skrécenia kolejek, poprawienia dostepnosci do
Swiadczen zdrowotnych i usprawnienia dziatania systemu opieki zdrowotnej bez znaczgcego
zwiekszenia srodkéw przeznaczonych na ten cel.

Na najblizszym posiedzeniu Naczelnej Rady Lekarskiej, Prezes A. Matyja przedstawi propozycje
zdecydowanego sprzeciwu wobec uszczuplania $rodkéw przeznaczonych na ochrone zdrowia,
wigcznie z wystawieniem wiadzom panstwowym wezwania do zaptaty na kwote 10 miliardéw
ztotych, ktéra nalezy niezwtocznie przekaza¢ na leczenie chorych. O zaistniatej sytuacji
poinformowane zostang réwniez takze najwyzsze wtadze panstwowe, w tym Prezydenta, Premiera
oraz Marszatkéw obu Izb Parlamentu wskazujac, Zze uchwalone przez nich prawo jest
interpretowane niezgodnie z duchem ustawy ze szkodga dla polskich pacjentéw.






