Warszawa, dn. 11.05.2022 r.

Nizej podpisani, przedstawiaja wspolne stanowisko w sprawie projektu Programu , Fundusze
Europejskie na Infrastrukture, Klimat, Srodowisko 2021-2027” (FEnIKS).

W zwigzku z przyjeciem przez Rade Ministréw 4 stycznia 2022 r. projektu Programu ,Fundusze
Europejskie na Infrastrukture, Klimat Srodowisko 2021-2027” (FEnIKS) oraz trwajgcym procesem
zatwierdzania przez Komisje Europejska przedtozonych rozwigzan, ponownie zwracamy uwage
na konieczno$¢ zachowania zgodnosci planowanych dziatan z dokumentami programowymi.

W Swietle opinii i dokumentéw Komisji Europejskiej (KE) podejscie zaproponowane w programie
FENIKS nie uzyskato jej akceptacji. Projekt wymaga pilnej zmiany, uwzgledniajgcej przygotowanie
propozycji wsparcia zgodnego z zatgcznikiem D Sprawozdania Krajowego z 2019 r., zawierajgcego
wytyczne inwestycyjne dla Polski w zakresie finansowania polityki spéjnosci na lata 2021-2027.
System opieki zdrowotnej jest zbyt skoncentrowany na szpitalach; brakuje tez skutecznej
koordynacji.’

Pryncypia realizacji polityki spojnosci polegaja na rzeczywistych dziataniach, zmierzajacych
do wyréwnywania szans mieszkancow terenéw wykluczonych, z gorszym dostepem do opieki.
W tym kontekscie podstawg zapewnienia réwnego dostepu do opieki zdrowotnej oraz poprawy
odpornosci systemu ochrony zdrowia jest wsparcie podstawowej opieki zdrowotnej (POZ)
i koordynacji oraz integracji systemu ochrony zdrowia.

Przywracanie wtasciwych proporcji piramidy $wiadczen, zgodne z priorytetami KE w obszarze
deinstytucjonalizacji, integracji i koordynacji opieki wymaga poprawy efektywnosci
funkcjonowania POZ. Dodatkowo stanowisko Swiatowej Organizacji Zdrowia wskazuje,
ze zdecydowana wiekszos$¢ problemdéw zdrowotnych podczas catego zycia cztowieka moze by¢
rozwigzana na poziomie POZ2. POZ i koordynacja oraz integracja opieki sg kluczowe, by uczynié
systemy ochrony zdrowia, w tym takze polski, lepiej przygotowanymi na wzrost liczby oséb
starszych, rosngcy liczbe chorych na choroby przewlekte, a tym samym rosngcy popyt
na Swiadczenia zdrowotne i opiekuncze.

Takze zapisy przyjetego Krajowego Planu Transformacji na lata 2022-2026 zawierajg cele
zwigzane ze wzmocnieniem opieki zdrowotnej na obszarach wiejskich w celu zabezpieczenia
obszaréw nieobjetych POZ, zapobieganie ,biatym plamom” w ramach dostepnosci POZ przez
wsparcie matych, wiejskich $wiadczeniodawcéw POZ oraz wyréwnywanie szans w dostepie
pacjentéw do systemu ochrony zdrowia3.

1 https://ec.europa.eu/info/sites/info/files/file import/2019-european-semester-country-report-poland pl.pdf

2 https://www.who.int/health-topics/primary-health-carefitab=tab 1, a takze https://www.who.int/docs/default-
source/primary-health-care-conference/quality.pdf

3 http://dziennikmz.mz.gov.pl/DUM MZ/2021/80/akt.pdf




Polska przygotowata Krajowy Plan Odbudowy, zawierajgcy program reform i inwestycji na lata
2021-2023, w tym w ochronie zdrowia, ktdrych efektem bedzie przesuniecie ciezaru udzielanych
ustug zdrowotnych z lecznictwa szpitalnego na ambulatoryjng opieke specjalistyczng lub
podstawowqg opieke zdrowotna.

Biorgc pod uwage wymienione dokumenty strategiczne i wieloletnie deklaracje reform, majace
na celu przywracanie witasciwej piramidy swiadczen, postulujemy o umozliwienie w ramach
FEnIKS podjecia rzeczywistych dziatan optymalizacyjnych i zwiekszajagcych podaz wysokiej
jakosci, kompleksowych ustug zdrowotnych, a wiec bezpiecznych i skutecznych,
ale jednoczesnie diugoterminowo efektywnych kosztowo dziatan profilaktyki choréb, edukacji,
poprawy zdrowia publicznego, a takie rozwoju wspétpracy z partnerami spotecznymi
i jednostkami samorzadu terytorialnego. Komplementarng czescia projektu powinno by¢
wsparcie z obszaru infrastruktury IT w celu poprawy funkcjonowania podmiotéw POZ,
zwiekszenia efektywnosci udzielania sSwiadczen, bezpieczenstwa danych, jak i zapewnienie
pacjentowi wtasciwej opieki i lepszego dostepu do informacji na temat jego stanu zdrowia,
poprzez wsparcie procesu informatyzacji sektora ochrony zdrowia.

RAdwnoczesnie zapisem budzgcym watpliwos$é, majacym charakter dyskryminacyjny, jest zapis
"wsparcie w ramach programu kierowane bedzie gftéwnie do podmiotow publicznych
Swiadczqcych ustugi publiczne” (1.2 Niedoskonatosci rynku). Skupienie sie na podmiotach
publicznych jest nieuzasadnione. Z punktu widzenia unijnych przepisow o pomocy publicznej,
wsparcie dla podmiotéw prywatnych, jesli te udzielaja ustug o charakterze publicznym, nie jest
uznawane za dziatalno$¢ rynkowg i nie jest pomoca publiczng. Wobec tego, przepisy Unii
Europejskiej stawiajg w tej sytuacji podmioty publiczne i prywatne na réwni.

Zadanie alokacji Srodkéow unijnych powinno zostac¢ zrealizowane centralnie przez Ministerstwo
Zdrowia, poprzedzone mapowaniem potrzeb regionalnych w podstawowym zabezpieczeniu
zdrowotnym, w celu zachowania spdjnosci i efektywnosci, zaréwno miedzyregionalnej jak
i regionalno-centralnej. Charakterystyka podmiotéw POZ jest zréznicowana co do wielkosci
populacji i dojrzatosci organizacyjno-zarzadczej, dodatkowo liczebno$é podmiotéw utrudnia
przygotowanie opisu zasad dopasowanego wsparcia, ale nie jest to niewykonalne. Majac
na uwadze przede wszystkim zapewnienie optymalnego, adekwatnego doinwestowania,
rekomendujemy uwzglednienie wielkosci populacji pod opieka, zastosowanie zwalidowanych
metod oceny poziomu dojrzatosci do koordynacji opieki, zastosowanie korektora ,,peryferyjnosci”
lokalizacji podmiotéw.

Sygnatariusze niniejszego stanowiska skupiajg liczne grono specjalistow w dziennie systemoéw
i polityk zdrowotnych, w tym POZ, koordynacji oraz integracji opieki. Jestesmy gotowi stuzyc
naszg wiedzg i doswiadczeniem, by w toku dalszych prac uczyni¢ program FEnIKS zdolnym
do wsparcia polskiego systemu ochrony zdrowia, aby rzeczywiscie stat sie gotowym na wyzwania,
ktore niesie przysztosc.
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