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Dotyczy: Stanowiska w sprawie projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia zmieniajacego
rozporzadzenie w sprawie programu pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego

(MZ 1819).

Szanowna Pani Prezes,

W odpowiedzi na pismo z dnia 19 sierpnia 2025 r. przekazujemy nasze stanowisko
dotyczace projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 11 sierpnia 2025 r. zmieniajacego
rozporzadzenie w sprawie programu pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego.

Z glebokim zaniepokojeniem przyjmujemy proponowane zmiany, ktore w naszej ocenie
sa dalece niewystarczajace do zapewnienia stabilno$ci finansowej Centrom Zdrowia
Psychicznego (CZP), a w konsekwencji zagrazaja ciagtosci i jakosci opieki nad pacjentami oraz

podwazajg fundamentalne cele reformy psychiatrii sSrodowiskowe;.

1. Krytyczna ocena proponowanej zmiany stawki ryczaltu

Projekt zaklada podniesienie stawki ryczaltu kapitacyjnego z kwoty 75,74 zt
do 82,55 71, co stanowi nominalny wzrost 0 8,99%. Cho¢ kierunek zmiany jest stuszny, jej skala
w zaden sposob nie odpowiada realnej 1 skumulowanej presji kosztowej, jakiej poddane
sa podmioty lecznicze realizujace pilotaz.

Kluczowym i pomini¢tym w kalkulacji czynnikiem jest obligatoryjny wzrost
wynagrodzen personelu medycznego, wynikajacy z ustawy o sposobie ustalania najnizszego

wynagrodzenia zasadniczego niektorych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach
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leczniczych. Od 1 lipca 2025 r. kwota bazowa do naliczania wynagrodzen (przecigtne
wynagrodzenie w gospodarce narodowej za 2024 r.) wzrosta do 8 181,72 zt z kwoty
7 155,48 zt obowiazujacej w roku poprzednim. Oznacza to nieunikniony, ustawowy wzrost
kluczowego skladnika kosztow o 14,34%.

Zestawienie 14,34% wzrostu kosztéw placowych z 8,99% wzrostem przychodow
jednoznacznie wskazuje na powstanie strukturalnej luki finansowej. Proponowana
podwyzka nie tylko nie kompensuje wzrostu kosztéw, ale go poglebia, prowadzac
do systemowego niedofinansowania. Nalezy przy tym pami¢taé, ze pozostate koszty
operacyjne (ustugi zewnetrzne, energia, materiaty) réwniez rosng w tempie inflacji, ktora
w pierwszym polroczu 2025 r. wyniosta 4,5% w stosunku do analogicznego okresu roku 2024.

Utrwalenie tak nieadekwatnej wyceny prowadzi wprost do:

e Utraty plynnosci finansowej przez CZP i narastania zadtuzenia.

e Ograniczenia jakosSci i dostepnosci Swiadczen, w szczegolnosci najdrozszych form
opieki srodowiskowej i psychoterapii, ktore stanowia rdzen reformy.

e Destabilizacji zatrudnienia — braku mozliwosci konkurowania o wykwalifikowang kadrg
(psychiatrow, psychologow, pielegniarki, terapeutoéw) i1 narastania zjawiska wypalenia
zawodowego.

e Erozji samej idei reformy i powrotu do nieefektywnego, pasywnego modelu leczenia.

2. Propozycja systemowych rozwiazan
W celu zapewnienia realnej stabilnosci finansowej CZP oraz powodzenia reformy,
wnosimy o wprowadzenie do projektu rozporzadzenia trzech kluczowych zmian:
2.1. Urealnienie stawki ryczaltu kapitacyjnego
Stawka ryczaltu musi odzwierciedla¢ realng dynamike gléwnych sterownikow
kosztowych. Proponujemy ustalenie nowej stawki w oparciu o wskaznik wzrostu kwoty
bazowej do naliczania minimalnych wynagrodzen, czyli 14,34%.
Kalkulacja: 75,74 zt (stawka dotychczasowa) * 1,1434 = 86,60 zi
Proponujemy =zastgpienie w projekcie kwoty ,.82,55 zI” kwota ,,86,60 zI”. Tylko taka
waloryzacja pozwoli na zbilansowanie obligatoryjnego wzrostu kosztow osobowych i zapewni
centrom minimalng stabilnos¢.
2.2. Wprowadzenie mechanizmu stabilizujacego w konteks$cie migracji pacjentow
Obecny mechanizm pomniejszania ryczaltu z tytutu migracji pacjentow ma charakter
czysto sankcyjny i nieprzewidywalny. Powoduje on, ze CZP traca 100% wartosci §wiadczen
udzielonych ich podopiecznym w innych placowkach, co w warunkach niedofinansowania

dodatkowo destabilizuje ich budzety.
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Wnosimy o wprowadzenie mechanizmu ostonowego, ktory zapewni wigksza
przewidywalno$¢ przychodéw. Proponujemy dodanie w § 21 rozporzadzenia zapisu, ktory
ograniczatby maksymalng kwot¢ pomniejszenia ryczattu w danym okresie rozliczeniowym.
Propozycja zapisu: ,, £gczna kwota pomniejszenia ryczattu, o ktorej mowa w ust. 1, w danym
potrocznym okresie rozliczeniowym nie moze by¢ wyzsza niz 1% wartosci ryczattu na populacje
naleznego centrum w tym okresie.”

2.3. Wprowadzenie mechanizmu promujacego spojnos¢ systemu opieki

Problem migracji pacjentow obcigza finansowo wylacznie Centra Zdrowia
Psychicznego. Szpitale psychiatryczne i inne placowki nieobjete pilotazem nie maja zadnej
motywacji, aby kierowaé pacjentow z obszaréow dziatania CZP z powrotem do ich
macierzystych osrodkéw. W celu budowy spdjnego systemu opieki srodowiskowej, w ktoérym
CZP jest centralnym punktem koordynacji, konieczne jest wprowadzenie mechanizmu
zobowigzujacego inne podmioty do wspotpracy.

Proponujemy wprowadzenie obowigzku dla szpitali psychiatrycznych niebedacych
w pilotazu, aby po ustabilizowaniu stanu klinicznego pacjenta z obszaru objetego pilotazem,
aktywnie wspotpracowaty z macierzystym CZP w celu przekazania pacjenta do dalszego
leczenia $rodowiskowego. Niewywigzanie si¢ z tego obowiazku powinno skutkowad
obnizeniem finansowania za leczenie takiego pacjenta.

Wyrazamy gleboka nadziej¢, ze przedstawione przez nas argumenty i propozycje
zostang uwzglednione w dalszych pracach legislacyjnych. Ich przyjecie jest warunkiem
koniecznym dla uratowania reformy opieki psychiatrycznej i zapewnienia polskim pacjentom
dostepu do nowoczesnej, godnej 1 skutecznej opieki w ich srodowisku.

Szczegbdlowy propozycje zmian legislacyjnych, odzwierciedlajaca powyzsze postulaty,
przedstawiamy w formie projektu nowego brzmienia rozporzadzenia, ktdry stanowi zatgcznik

do niniejszego stanowiska.
Z. powazaniem

Przewodniczacy
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Zakgcznik:
1. Propozycja nowego brzmienia projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia zmieniajgcego
rozporzadzenie w sprawie programu pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego.
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