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Na biezaco poruszamy na naszym portalu wazng dla funkcjonowania systemu ochrony zdrowia kwesti¢
opracowania map potrzeb zdrowotnych. To nazwa szczegdtowej bazy analitycznej, ktéra ma by¢
punktem wyjscia do formutowania polityki zdrowotnej. Formalng podstawe wprowadzenia mapowania
dato wprowadzenie do ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznychowy nowego dzialu IVA Ocena potrzeb zdrowotnych. Szczegdly tworzenia bazy zawiera
natomiast Rozporzqdzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2015r. w sprawie zakresu tresci map
potrzeb zdrowotnych (Dz. U. z 2015r. poz. 458).

Podstawa planowania polityki i warunek finansowania projektow

Mapowanie wprowadzono jako instrument oceny potrzeb zdrowotnych w regionach. Ocena ta ma by¢
podstawa formutowania polityki zdrowotnej, a takze kontraktowania Swiadczen. W innym artykule w
dziale Zdrowie piszemy o decyzji sejmowej komisji zdrowia, przedtuzajacej (nowelizacja ustawy) okres
pomigdzy sporzadzeniem i opublikowaniem map potrzeb zdrowotnych, a terminem wygasnigcia
obowiazujacych umoéw. Dotychczasowe trzy miesigce (od kwietnia do czerwca 2016 r.) przedtuzono o
rok, tj. do czerwca 2017 r. W opinii obecnego resortu zdrowia 1 postéw komisji okres trzech miesigcy jest
zbyt krotki, aby wszyscy w systemie odpowiednio przygotowali si¢ do negocjacji kontratkow, z
uwzglednieniem danych zawartych w mapach.

Sporzadzenie map jest rOwniez warunkiem wyjsciowym, tzw. ex ante, uruchomienia finansowania
inwestycji w sektorze zdrowia z funduszy unijnych. Zaréwno na poziomie krajowym, jak i regionalnym.
Zdecydowana wigkszos$¢ planowanych naboréw projektéw infrastrukturalnych i szkoleniowo-
doradczych, nawet jesli zostang ogloszone, nie moze by¢ rozstrzygnigta dopoki nie zostang opublikowane
mapy. W trakcie negocjacji rzadu z Komisja Europejska udato si¢ uzyskac od tej zasady tylko niewielkie
wyjatki — derogacje, tj. prolongatg terminu obowigzywania. M.in. dla deinstytucjonalizacji opieki nad
pacjentem 1 wprowadzenia opieki Srodowiskowej. Te dwa zagadnienia sg oczkiem w glowie obecnej
szeroko rozumianej polityki spotecznej KE.

Mapy musza by¢ do konca roku

Na ostatnim posiedzeniu komitetu sterujacego wykorzystaniem funduszy unijnych w ochronie zdrowia,
przedstawiciel Komisji Europejskiej wyrazil zaniepokojenie z powodu opdzZnienia w przyjeciu map
potrzeb zdrowotnych. Projekt, z ktérego sfinansowano opracowanie map z zakresu kardiologii i onkologii
nie zostat do chwili obecnej zrealizowany. Nie wypracowano zatozonych w projekcie rezultatow.
Przedstawiciel KE podkreslit, ze w planie dziatania dotyczacym wypeitnienia warunkowosci ex-ante
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wskazana zostata data 31 grudnia 2015. Nie mozna dopuscié, by ten termin ulegt przesunigciu. Zagrozi to
wszystkim projektom, ktérych realizacja powinna zosta¢ rozpoczeta. KE bedzie naciskaé, by termin
zostat dotrzymany. W opinii przedstawiciela KE zagrozony jest rowniez termin oddania map w zakresie
lecznictwa szpitalnego.

Mapa onkologiczna juz jest, kardiologiczna na ukonczeniu

Z kolei przedstawiciel departamentu analiz 1 strategii MZ, odpowiedzialny za opracowanie map,
poinformowat, ze 10 listopada br. 6wczesny minister zdrowia zaakceptowal mapy onkologiczne. Zostaty
one przekazane do Wojewddzkich Rad Potrzeb Zdrowotnych z siedmiodniowym terminem na
zaopiniowanie. Oznacza to, ze w wyniku zgloszonych uwag baza informacji moze ulec zmianie.
Natomiast w przypadku map w zakresie kardiologii, powotany przez ministra zesp6t nadal prowadzi
swoje prace. Planowany termin ich ogloszenia, to 18 grudnia br.

Na posiedzeniu komitetu przedstawiciel resortu rozwoju podkreslit, iz ze wzgledu na brak map potrzeb
zdrowotnych nie bedzie mozna przyjac planu dziatan i uruchamiaé nabory projektéw infrastrukturalnych.
Bowiem KE mogtaby wowczas zarzuci¢ naszemu krajowi, Ze ustalenia spetnienia warunku wyjsciowego
nie zostaty wypelnione. W zwiazku z planowanym przyjeciem map w grudniu br. konieczna bgdzie
aktualizacja terminu ogtoszenia konkurséw 1 rozpoczgcia naboru wnioskow.

Co z pozostalymi mapami?

Czy rzeczywiscie istnieje ryzyko opdznienia opracowania map potrzeb zdrowotnych dla pozostatych
jednostek chorobowych, (poza onkologia i kardiologia) oraz dla podstawowej opieki zdrowotnej 1
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej? Jak powiedzial przedstawiciel MZ, ustawowy termin obliguje
resort do tego, by mapy powstaty do kwietnia 2016 r. W jego opinii termin ten wydaje si¢ niezagrozony.
Obecnie organizowane sg spotkania z ekspertami z kazdej z trzydziestu grup choréb, ktérych dotyczy¢
beda mapy potrzeb zdrowotnych.
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