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Dziatajac w imieniu samorzadu lekarskiego, kierujac sie troska o zapewnienie wtasciwego,
zgodnego z kryteriami medycznymi, dostepu pacjentéw do Swiadczen opieki zdrowotnej w
rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna (dalej: AOS) oraz w celu zagwarantowania
niezaktéconego funkcjonowania placéwek AOS na rynku konkurencyjnym wnosze o wszczecie
przez Urzad Ochrony Konkurencji i Konsumentéw postepowania antymonopolowego w
sprawie naduzywania pozycji dominujacej przez Narodowy Fundusz Zdrowia na krajowym
rynku organizowania Swiadczenn opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
poprzez przeciwdziatanie uksztattowaniu sie warunkéw niezbednych do powstania badz rozwoju
konkurencji na rynku udzielania swiadczen w zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
polegajacych na tym, ze w zarzadzeniu Prezesa NFZ nr 85/2025/DSOZ z dnia 27 pazdziernika

2025 r., wprowadzono wspoétczynnik 0,75 dla rozliczania swiadczen z zakresu AOS, ktéry jest

stosowany w przypadku gdy w danym kwartale udziat procentowy sumy swiadczen
specjalistycznych pierwszorazowych, specjalistycznych sSwiadczen zabiegowych oznaczonych
kodem rozpoczynajacym sie literg Z i diagnostycznych pakietéw onkologicznych jest nizszy od
poziomu mediany ogodlnopolskiej rocznej udzialu sumy sSwiadczen pierwszorazowych,
specjalistycznych $wiadczen zabiegowych oznaczonych kodem rozpoczynajgcym sie literg Z i
diagnostycznych pakietéw onkologicznych oraz wzrost udziatu sumy $wiadczen specjalistycznych

pierwszorazowych, specjalistycznych  $wiadczenn  zabiegowych oznaczonych kodem
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rozpoczynajacym sie literg Z i diagnostycznych pakietéw onkologicznych w stosunku do wartosci
tego udziatu w analogicznym kwartale poprzedzajacego roku kalendarzowego jest nizszy niz 3
punkty procentowe. Zastosowanie owego wspotczynnika 0,75 powoduje, ze za wykonane
$wiadczenia zdrowotne wymienione w zarzadzeniu Prezesa NFZ palcéwka AOS otrzyma kwote
wynagrodzenia o 25% nizszg niz warto$¢ wyceny danego swiadczenia.

Zarzgdzenie Prezesa NFZ 85/2025/DSOZ z dnia 27 pazdziernika 2025 r. jest opublikowane na

stronie NFZ pod adresem: https://baw.nfz.gov.pl/NFZ/document/43676/Zarzadzenie-

85 2025 DSOZ

Informuje ponadto, ze w imieniu samorzadu lekarskiego zwrdcitem sie do Ministra Zdrowia
z wnioskiem o podjecie dziatan nadzorczych przewidzianych w art. 163 ust. 2 ustawy z dnia 27
sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
(Dz.U. z 2025 r. poz. 1461) poprzez stwierdzenie niewaznosci zarzadzenia Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia nr 85/2025/DS0Z z dnia 27 pazdziernika 2025 r. zmieniajacego zarzadzenie w
sprawie okreslenia warunkéw zawierania i realizacji uméw o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna. Ponadto Prezydium Naczelnej Rady
Lekarskiej w dniu 26 lutego 2026 r. podjeto apel nr 2/26/P-IX do Rzecznika Praw Obywatelskich
i Rzecznika Praw Pacjenta o podjecie dziatan zmierzajacych do uchylenia zarzadzenia Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia nr 85/2025/DSOZ z dnia 27 pazdziernika 2025 r. Wobec faktu,
ze postanowieniem z dnia 24 marca 2026 r. (znak: DLU.730.2.2026.MG) Ministerstwo Zdrowia
odmowito wszczecia postepowania w sprawie stwierdzenia niewaznosci zarzagdzenia Prezesa
NFZ, nie rozpoznajgc istoty sprawy i nie podejmujac zadnych czynnosci zwigzanych ze
sprawowanym przez Ministra Zdrowia nadzoru nad Narodowym Funduszem Zdrowia,
zarzadzenie Prezesa NFZ powinno zostac przeanalizowane przez inne organy wyposazone we
wtadztwo publiczne.

Zwracajac sie do Urzedu Ochrony Konkurencji i Konsumentéw samorzad lekarski wskazuje,
ze kwestionowane zarzadzenie Prezesa NFZ w istocie naktada na placowki AOS kare umowng bez
zadnej ku temu podstawy prawnej, ponadto stanowi przejaw naduzywania przez NFZ pozycji
dominujacej, poprzez narzucanie cen ponizej dokonanej wyceny $wiadczen danego rodzaju, co
stanowi praktyke ograniczajacg konkurencje i naruszajgcg zakaz, o jakim mowa w art. ust. 1i 2
ustawy o ochronie konkurencji i konsumentéw, a do tego zarzgdzenie Prezesa NFZ poprzez fakt,

ze bedzie wymuszato na placéwkach AOS administracyjne ograniczenie wizyt kontrolnych
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pacjentéw lub wyznaczanie pacjentom odlegtego terminu tych wizyt, prowadzi posrednio do
naruszenia prawa pacjentéw do przejrzystej, obiektywnej i opartej na kryteriach medycznych,
procedury ustalajacej kolejnos¢ dostepu do tych swiadczen. Zarzadzenie Prezesa NFZ spowoduje
takze rezygnacje lub ograniczenie stosowania przez placéwki AOS takich procedur medycznych i

metod leczenia, ktére wymagaja nastepnie wielu wizyt kontrolnych.

Zarzadzeniem Prezesa NFZ z dnia 27 pazdziernika 2025 r. zmienione zostato brzmienie § 12
ust. 32-35 zarzadzenia Prezesa NFZ nr 132/2024/DSOZ w ten sposdb, ze wprowadzono
wspotczynnik 0,75 dla Swiadczen AOS z zakresu: choréb metabolicznych, alergologii,
diabetologii, endokrynologii, gastroenterologii, hepatologii, geriatrii, hematologii, immunologii,
kardiologii, leczenia choréb naczyn, nefrologii, dermatologii i wenerologii, genetyki, neurologii,
leczenia bdlu, gruilicy i chordb ptuc, reumatologii, choréb zakainych, ortopedii i traumatologii
narzadu ruchu, leczenia osteoporozy, audiologii i foniatrii, ktéry jest stosowany w przypadku gdy
w danym kwartale udziat procentowy sumy $wiadczen specjalistycznych pierwszorazowych,
specjalistycznych swiadczen zabiegowych oznaczonych kodem rozpoczynajacym sie literg Z i
diagnostycznych pakietow onkologicznych jest nizszy od poziomu mediany ogdlnopolskiej
rocznej udziatu sumy Swiadczen pierwszorazowych, specjalistycznych $wiadczen zabiegowych
oznaczonych kodem rozpoczynajacym sie literg Z i diagnostycznych pakietéw onkologicznych
oraz wzrost udziatu sumy s$wiadczen specjalistycznych pierwszorazowych, specjalistycznych
$wiadczen zabiegowych oznaczonych kodem rozpoczynajacym sie literg Z i diagnostycznych
pakietow onkologicznych w stosunku do wartosci tego udziatu w analogicznym kwartale
poprzedzajacego roku kalendarzowego jest nizszy niz 3 punkty procentowe.

Projekt zarzadzenia Prezesa NFZ nr 85/2025/DSOZ z dnia 27 pazdziernika 2025 r. byt
przestany do konsultacji do Naczelnej Rady Lekarskiej. W stanowisku nr 82/25/P-IX z dnia 29
wrzesnia 2025 r. Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej zdecydowanie negatywnie zaopiniowato
projekt. Nie negujac idei motywowania swiadczeniodawcéw do podwyzszania udziatu Swiadczen
specjalistycznych udzielanych na rzecz nowych pacjentéw, Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej
podkreslito, ze mechanizm owego motywowania powinien opiera¢ sie wytgcznie na
wprowadzeniu wspoéfczynnika premiujgcego Swiadczeniodawcow, ktorzy udziat tych swiadczen
maja wysoki, a nie na karaniu obnizeniem wspétczynnika (do 0,75) dla $wiadczeniodawcow,

ktoérzy nie osiggneli zaktadanych przez NFZ wartosci.
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Zarzadzenie Prezesa NFZ nr 85/2025/DSOZ niewatpliwie doprowadzi do niewtasciwego
zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej. Narodowy Fundusz Zdrowia, wprowadzajac ten
wspétczynnik w AOS, wymusza ,administrowanie” ruchem pacjentéw, ktdre nie jest zgodne z
potrzebami zdrowotnymi i pierwszeristwem wskazan medycznych, lecz podyktowane jest
gtéwnie koniecznoscia uchronienie sig placowek AOS przed finansowaniem $wiadczen ponizej
poziomu optacalnosci z zastosowaniem wspotczynnika 0,75. Aby osiggna¢ zaktadang mediang
$wiadczen pierwszorazowych, czasami placowka AOS bedzie zmuszona ograniczac liczbe wizyt
kontrolnych, lub wyznacza¢ pacjentom odlegte terminy takich wizyt.

Stosowanie przez NFZ wspétczynnika 0,75 spowoduje takze rezygnacje lub ograniczenie
stosowania przez placoéwki AOS takich procedur medycznych i metod leczenia, ktére wymagajg
nastepnie wielu wizyt kontrolnych, poniewaz koniecznos¢ odbywania wielu wizyt kontrolnych
zaburza oczekiwang przez NFZ proporcje pacjentow pierwszorazowych do pacjentéw w trakcie
leczenia.

Nie o taki system $wiadczer opieki zdrowotnej chodzi Srodowisku lekarskiemu i nie taki
system opieki zdrowotnej powinno sie budowaé w Polsce. O przyjgciu pacjenta oraz o liczbie
wizyt kontrolnych powinny zawsze decydowal wskazania do leczenia wynikajace z
uwarunkowan medycznych i kolejnosci zgtoszenia sie pacjenta do poradni AOS, a nie koniecznosc
uchronienia sie placéwki AOS przed narzuconym przez NFZ drakorskim wspétczynnikiem 0,75 w
razie nieosiaggniecia mediany pacjentow pierwszorazowych.

Przyjety przez NFZ wspétczynnik 0,75 w razie nieosiggniecia mediany Swiadczen
pierwszorazowych stawia takze pod znakiem zapytania szereg praw pacjenta zagwarantowanych
w ustawie z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. z 2024
r. poz. 581).

W ocenie Naczelnej Rady Lekarskiej kwestionowane zarzadzenie Prezesa NFZ nr
85/2025/DSOZ narusza takze ustawe o ochronie konkurencji i konsumentéw, stad wniosek o
zbadanie sprawy przez Urzad Ochrony Konkurencji i Konsumentéw. Zarzadzenie Prezesa NFZ nr
85/2025/DS0OZ, na mocy ktérego wprowadzono wspodtczynnik 0,75 nalezy uznac za przejaw
naduzycia pozycji dominujacej przez Narodowy Fundusz Zdrowia, a narzucanie stabszym
podmiotom wynagrodzenia za $wiadczone ustugi medyczne ponizej ustalonej dla nich taryfy
(0,75) prowadzi do ograniczenia konkurencji i jest z mocy prawa niewazne.

Zgodnie z przyjeta juz od wielu lat praktyka Urzedu Ochrony Konkurencji i Konsumentow

(dalej: UOKiK), wspartg orzeczeniami sgdéw, Narodowy Fundusz Zdrowia podlega przepisom
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prawa ochrony konkurencji (tak np. wyrok Sgdu Okregowego w Warszawie Sadu Ochrony
Konkurencji z dnia 30 maja 2014 r., sygn. akt XVIl AmA 36/12). Definicja legalna przedsigbiorcy
ujeta w art. 4 pkt 1 ustawy o ochronie konkurencji i konsumentéw jest szeroka i zdaniem
orzecznictwa sgdowego i UOKiK obejmuje ona takze Narodowy Fundusz Zdrowia, ktéry
organizuje w Polsce udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej jako $wiadczed o charakterze
uzytecznosci publicznej. Z tej przyczyny jako jedyny podmiot uprawniony do finansowania
Swiadczen zdrowotnych ze Srodkéw publicznych, Narodowy Fundusz Zdrowia podlega
przepisom zakazujagcym naduzywania pozycji dominujace;j.

Zgodnie z art. 9 ust. 1 ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentow
(Dz.U. z 2025 r. poz. 1714) zakazane jest naduzywanie pozycji dominujacej na rynku wtasciwym
przez jednego lub kilku przedsiebiorcow. W art. 9 ust. 2 tej ustawy sprecyzowano, ze
naduzywanie pozycji dominujacej polega w szczegdlnosci na bezposrednim lub posrednim

narzucaniu_nieuczciwych cen, w tym cen nadmiernie wygérowanych albo razaco niskich,

odlegtych terminéw ptatnosci lub innych warunkéw zakupu albo sprzedazy towaréw czy
przeciwdziataniu uksztattowaniu sie warunkow niezbednych do powstania badz rozwoju
konkurencji. Wedtug art. 9 ust. 3 ustawy o ochronie konkurencji i konsumentéw ,Czynnosci
prawne bedgce przejawem naduzywania pozycji dominujgcej sq w catosci lub w odpowiedniej
czesci niewazne.”.

Zarzadzenie Prezesa NFZ przewidujace stosowanie wobec niektérych swiadczeniodawcow
AOS wspétczynnika 0,75 ewidentnie prowadzi do ograniczenia konkurencji, nie tylko bowiem
narzuca razaco niskie ceny, ale takze mozna zaktadaé, ze tego rodzaju ujemny wspoétczynnik
silniej uderza w pewnga grupe placéwek udzielajacych swiadczen z zakresu AOS, utrudniajgc im
pozostanie na rynku ustug medycznych. Zapewne te placdwki, ktdre utrzymuja sie gtéwnie albo
wytacznie ze $wiadczen AOS, bedg tym zarzadzeniem Prezesa NFZ dotkniete bardziej niz wigksze
placéwki, prowadzace dziatalno$¢ lecznicza takie w zakresie $wiadczen nieobjetych
wspotczynnikiem 0,75 — te placéwki bedg mogty zniwelowac straty poniesione w obszarze AOS
w innych zakresach dziatalnosci leczniczej finansowanej przez NFZ. Tym samym zarzgdzenie
Prezesa NFZ moze negatywnie wptywaé na rozwdj i ochrone konkurencji na rynku
$wiadczeniodawcéw AOS.

Nalezy przy tym podkresli¢, ze nieosiggniecie wskazanej przez NFZ mediany $wiadczen
pierwszorazowych przez placdwke AOS nie jest naruszeniem kontraktu, ktére mogtoby

uzasadnia¢ stosowanie przez NFZ sankcji za nienalezyte wykonanie umowy.
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Sktadajgc do Prezesa UOKiK zawiadomienie o naruszeniu pozycji dominujgcej przez NFZ,
oczekuje, ze UOKIK po raz kolejny zaangazuje sie w kontrole warunkéw finansowania opieki
zdrowotnej ze srodkéw publicznych, prezentujgc punkt widzenia uczciwej konkurencji i dobro
konsumentow (pacjentéw). Przyjmujgc w sposéb arbitralny wspotczynnik 0,75 dla Swiadczen z
zakresu AOS i narzucajac ten sposéb rozliczania swiadczen Narodowy Fundusz Zdrowia stawia
sie w sytuacji korzystniejszej anizeli jest to przyjete w stosunkach pomiedzy przedsigbiorcami o
rownorzednej sile rynkowej.

Samorzad lekarski ma nadzieje, ze UOKiK uwzgledni w swoich dziataniach interes pacjentow
i potrzebe zapewnienia szerokiego dostepu do sSwiadczern medycznych udzielanych wedtug
zasad, ktore opieraja sie na wskazaniach medycznych do skorzystania ze swiadczenia, a nie na
koniecznosci dostosowania sie do mediany Swiadczen pierwszorazowych narzuconej przez NFZ
pod rygorem zmniejszenia finansowania tych $wiadczen zdrowotnych ponizej poziomu

okreslonego w ich wycenie.
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