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Sejmiku Wojewddztwa Mazowieckiego
zdnia ...... wrzesnia 2022 r.

w sprawie wplywu ustawy z dnia 26 maja 2022 r. o zmianie ustawy o0 sposobie ustalania
najnizszego  wynagrodzenia zasadniczego niektérych pracownikéw zatrudnionych
w podmiotach leczniczych oraz niektérych innych ustaw — na funkcjonowanie systemu ochrony
zdrowia, w tym dziatalno$¢ podmiotéw szpitalnych

Sejmik Wojewodztwa Mazowieckiego wyraza giebokie zaniepokojenie konsekwencjami jakie dla
sytuacji w ochronie zdrowia oraz dla podmiotéw szpitalnych niesie niewystarczajgcy poziom
finansowania realizacji postanowien dotyczacych wzrostu wynagrodzehh w ochronie zdrowia
wynikajgcych z ustawy z dnia 26 maja 2022 r. o zmianie ustawy o sposobie ustalania najnizszego
wynagrodzenia zasadniczego niektérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych oraz
niektoérych innych ustaw (Dz. U. poz. 1352).

Dlatego tez Sejmik Wojewodztwa Mazowieckiego apeluje o uwzglednienie oczekiwan podmiotow
leczniczych oraz podmiotéw sprawujgcych nad nimi nadzér o zwigkszenie sSrodkéw finansowych
do wysokosci pozwalajagcej na pokrycie pelnego wzrostu kosztéw ich funkcjonowania,
w szczegdlnosci: wzrostu najnizszego wynagrodzenia w ochronie zdrowia wprowadzonego
ustawg zmieniajgca, wzrostu wynagrodzen pracownikéw zatrudnionych w podmiotach
leczniczych na podstawie uméw innych niz umowy o prace, zwigzanych z prognoza wskaznika
inflacji w latach 2022-2023.

Niedobdr srodkéw finansowych pozwalajgcych na realizacje postanowien ustawy o zmianie ustawy
0 sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego szczegdlnie intensywnie zgtaszany byt
przez szpitale powiatowe, jednak wystepuje réwniez w podmiotach leczniczych Wojewddztwa
Mazowieckiego.

Sejmik Wojewddztwa Mazowieckiego uwaza, ze podkreslanie w debacie publicznej kwestii zarzgdczych
jako decydujgcych o ziej kondycji finansowej podmiotéw leczniczych jest duzym i krzywdzgcym
uproszczeniem, gdyz podmioty te nie majg charakteru typowo wolnorynkowego.

Stanowisko kieruje sie do:
- Pana Adama Niedzielskiego — Ministra Zdrowia,

- Pana Filipa Nowaka — Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia.

Przewodniczacy Sejmiku
Wojewodztwa Mazowieckiego
Ludwik Rakowski



Uzasadnienie

Ustawa z dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektérych
pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych (Dz.U. z 2021 r. poz. 1801, z p6zn. zm.) — dalej jako: ,ustawa
z dnia 8 czerwca 2017 r.”, okresla sposob ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego pracownikéw
wykonujgcych zawody medyczne oraz pracownikéw dziatalnosci podstawowej, innych niz pracownicy wykonujgcy
zawody medyczne, zatrudnionych w podmiotach leczniczych, uwzgledniajgcy rodzaj wykonywanej pracy oraz
sposob osiggania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego. Ustawa ta zaktada stopniowy wzrost wynagrodzen
pracownikoéw wykonujacych zawéd medyczny, ktérych wynagrodzenie zasadnicze jest nizsze od najnizszego
wynagrodzenia zasadniczego, ustalonego jako iloczyn wspofczynnika pracy okreslonego w zatgczniku do ww.
ustawy i kwoty przecietnego miesigecznego wynagrodzenia brutto w gospodarce narodowej w roku poprzedzajgcym
ustalenie.

Ustawa z dnia 8 czerwca 2017 r. dopuszcza ponadto mozliwos¢ podwyzszenia wynagrodzenia
pracownikéw niewykonujacych zawodu medycznego, bez uwzglednienia jasnych kryteriow, na zasadzie
uznaniowosci, tak aby wynagrodzenie:

1) odpowiadato w szczegodlnosci rodzajowi wykonywanej pracy i kwalifikacijom wymaganym przy jej
wykonywaniu;

2) uwzgledniato ilos¢ i jakosé Swiadczonej pracy;

3) uwzgledniato wysokos$¢ wynagrodzenia odpowiadajgcg adekwatnemu Sredniemu wzrostowi wynagrodzenia

w danym podmiocie w ustalonym okresie.

9 czerwca 2022 r. weszta w zycie ustawa z dnia 26 maja 2022 r. o zmianie ustawy o sposobie ustalania
najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektorych pracownikow zatrudnionych w podmiotach leczniczych oraz
niektérych innych ustaw (Dz.U. poz. 1352) — dalej jako ,ustawa zmieniajgca”. Niniejsza ustawa zmieniajgca
zapewnita od 1 lipca 2022 r. realizacje wzrostu najnizszych wynagrodzen zasadniczych poprzez nowy podziat na
grupy zawodowe wedtug kwalifikacji wymaganych na zajmowanym stanowisku pracy oraz nowe wartosci
wspotczynnikow pracy. Ustawa zmieniajgca uwzglednia istniejgcy juz w ustawie z dnia 8 czerwca 2017 r. coroczny
"mechanizm waloryzacyjny".

13 lipca 2022 r. Prezes Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji wydat rekomendacje
w sprawie zmiany sposobu lub poziomu finansowania $wiadczen opieki zdrowotnej, na podstawie ktérych
Ministerstwo Zdrowia okreslito sposob finansowania zaktadanych podwyzek najnizszych wynagrodzen w ochronie
zdrowia. Zaproponowany przez NFZ wzrost wyceny finansowania swiadczeh opieki zdrowotnej wynikajgcy
z rekomendacji nr 65/2022 z dnia 13 lipca 2022 r. Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikaciji,
miat uwzglednia¢ nie tylko wzrost najnizszego wynagrodzenia w ochronie zdrowia wprowadzonego ustawg
zmieniajaca, ale rowniez wzrost wynagrodzen pracownikow zatrudnionych w podmiotach leczniczych na podstawie
umow innych niz umowy o prace oraz wzrost wskaznika inflacji. W potowie lipca rozpoczat sie proces aneksowania
umow.

Ponadto Prezes NFZ 16 sierpnia 2022 r. wydat zarzadzenie nr 103/2022/DSOZ zmieniajgce zarzgdzenie
w sprawie szczegotowych warunkéw uméw w systemie podstawowego szpitalnego zabezpieczenia swiadczen
opieki zdrowotnej zwiekszajgce wartosci wspotczynnika korygujgcego o 0,02 jedynie dla $wiadczeniodawcow
zakwalifikowanych do | i Il stopnia poziomu PSZ. Przepisy zarzgdzenia majg zastosowanie do rozliczania
Swiadczen udzielanych od dnia 1 sierpnia 2022 r.

Wzrost wspotczynnikdw nie dotyczy podmiotéw leczniczych Ill stopnia PSZ, czyli nie obejmuje 6 szpitali
prowadzonych przez Wojewddztwo Mazowieckie.
Ponizej przedstawione zostaty najistotniejsze trudnosci zwigzane z realizacjg ustawowego wzrostu

wynagrodzenia w ochronie zdrowia.



1. Brak wystarczajacych srodkéw finansowych na realizacje wzrostu wynagrodzen

Kierownicy podmiotéw leczniczych, dla ktérych Wojewédztwo Mazowieckie jest podmiotem
tworzacym lub w ktérych posiada udzialy alarmuja, iz rekompensata od NFZ nie pokryje w peni kosztow
zwigzanych z przyznanymi pracownikom podwyzkami.

Osoby zarzgdzajgce podmiotami leczniczymi zmuszone sg mierzy¢ sie réwniez z oczekiwaniami
dotyczgcymi wzrostu wynagrodzenia ptyngcymi od pracownikéw innych niz pracownicy dziatalno$ci podstawowej
oraz osob zatrudnionych na podstawie uméw cywilnoprawnych, ktérzy rowniez oczekujg adekwatnych podwyzek,
a takze z roszczeniami ptacowymi 0sob zarabiajgcych wigcej niz minimalne wynagrodzenie zasadnicze. Powoduje
to konieczno$¢ zapewnienia wzrostu wynagrodzenia osob w czesci, ktorej srodki przyznane przez NFZ — mimo
zaktadanego uwzglednienia wskaznika inflacji - nie rekompensujg, a co za tym idzie generujg koszty wiasne
po stronie podmiotéw leczniczych i dalsze zadtuzanie.

Z drugiej strony, brak realizacji roszczen ptacowych zgtaszanych przez pracownikéw, ktérych ustawowy obowigzek
pomija, w obliczu braku kadr, to w konsekwencji realne ograniczenie dziatalnosci.

W podmiotach leczniczych Wojewddztwa Mazowieckiego niedoszacowanie srodkow z NFZ przekazanych
na postawie aneksow wynikajgce tylko z realizacji wzrostu wynagrodzen w ochronie zdrowia, bez uwzgledniania
innych kosztéw funkcjonowania, wynosi niemal 7 min zt miesiecznie. Réwniez srodowisko szpitali powiatowych
podkresla brak mozliwosci finansowych petnej realizacji postanowien ustawy zmieniajacej. Jak wynika z prezentacji
zamieszczonej na stronie internetowej Zwigzku Powiatow Polskich, ze 195 szpitali, ktérych dane podlegaty
weryfikacji az 145 nie jest w stanie pokry¢ kosztéw podwyzek dla pracownikéw dziatalnosci medycznej i pozostatych
pracownikow dziatalnosci podstawowe;.

2. Rosnaca inflacja i wzrost innych kosztéw funkcjonowania

Zgodnie z przywotanymi powyzej rekomendacjami Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikaciji
zaproponowany przez NFZ wzrost wyceny finansowania $wiadczen opieki zdrowotnej powinien uwzglednia¢
réwniez wzrost wskaznika inflacji.

Z uwagi na wzrost kosztow za energie elektryczna, leki, materiaty medyczne, a takze kosztéw ustug
realizowanych na rzecz jednostek, znalezienie dodatkowych $rodkéw finansowych na wyptacenie wynagrodzen
w nowej wysokosci, powoduje trudnosci i moze stanowi¢ kolejny - niezalezny od zarzgdzajgcych - czynnik
wplywajgcy na zadtuzanie sie podmiotéw leczniczych. Poréwnujgc koszty funkcjonowania wojewo6dzkich
podmiotéw leczniczych w lipcu 2021 r. do lipca 2022 r. widoczny jest ich wzrost o prawie 14 min zt. Kierownicy
podmiotéw leczniczych, dla ktérych Wojewddztwo Mazowieckie jest podmiotem tworzgcym lub w ktérych posiada
udziaty sygnalizujg, iz $rodki finansowe, ktére otrzymujg nie pokryjg zaréwno wszystkich kosztéw zwigzanych
z przyznanymi pracownikom podwyzkami oraz wzrostem inflacji. To natomiast wptynie na pogorszenie sytuaciji
finansowej jednostek.

3. Proces aneksowania uméw z NFZ

Proces aneksowania uméw zawartych z Narodowym Funduszem Zdrowia na udzielanie $wiadczen
zdrowotnych rozpoczat sie dopiero 15 lipca 2022 r. Dzigki temu podmioty lecznicze miaty otrzymac dodatkowe
srodki pieniezne na realizacje wyptat zwigzanych z podwyzkami wynagrodzenia zasadniczego. Czes$¢ podmiotow
leczniczych, mozliwie dtugo nie decydowata sie na przyjecie zaproponowanych przez Fundusz warunkow
finansowania $wiadczen zdrowotnych, z uwagi na zaproponowany wzrost finansowania znaczgco odbiegajgcy
od kosztéw zwigzanych ze wzrostem wynagrodzenia zasadniczego. Jednak wyrazenie zgody przez publicznego
ptatnika na rozliczenia uméw za | poétrocze 2022 r. oraz podjecia renegocjacji warunkéw udzielania $wiadczen
dla kolejnych okresow rozliczeniowych udzielania $wiadczen zdrowotnych niejednokrotnie byto uzalezniane
od podpisania zaproponowanych przez Fundusz anekséw. Dlatego podpisania aneksu przez podmiot leczniczy nie
nalezy traktowac jako potwierdzenia, ze otrzymany wzrost finansowania sSwiadczen jest adekwatny do kosztow

wynikajgcych z przywotanych powyzej przepisow.



