
Uchwała Nr  615 / 04 
Zarządu Województwa Świętokrzyskiego 

z dnia 21 lipca 2004r. 

w sprawie przyjęcia opinii do projektu Krajowego Planu Zabezpieczenia Świadczeń 
Zdrowotnych na rok 2005 w części odnoszącej się do Województwa Świętokrzyskiego. 

 
 Na podstawie art.14 ust.1 pkt.2 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 roku o samorządzie 
województwa (Dz. U. Nr 142 z 2001r. poz.1590 z późń. zm.) uchwala się, co następuje: 

§ 1 

1. Przyjmuje się opinię do projektu Krajowego Planu Zabezpieczenia Świadczeń 
Zdrowotnych na rok 2005 w części odnoszącej się do Województwa Świętokrzyskiego, 
stanowiącej załącznik do niniejszej uchwały. 

2. Załączona opinia stanowi wspólną opinię Zarządu Województwa Świętokrzyskiego 
oraz Wojewody Świętokrzyskiego do przekazanej przez Przewodniczącego Rady 
Narodowego Funduszu Zdrowia części projektu Krajowego Planu Zabezpieczenia 
Świadczeń Zdrowotnych na rok 2005. 

§ 2 

 Przyjęta opinia zostanie przekazana Prezesowi Narodowego Funduszu Zdrowia za 
pośrednictwem Świętokrzyskiego Oddziału Wojewódzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia 
oraz przedstawiona radnym na najbliższej sesji Sejmiku Województwa Świętokrzyskiego. 

§ 3 

Wykonanie uchwały powierza się Marszałkowi Województwa Świętokrzyskiego. 

§ 4 

Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia. 
 
 
 
        Marszałek Województwa 

          Franciszek Wołodźko 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



Uzasadnienie 
do Uchwały Nr 615 / 04 

Zarządu Województwa Świętokrzyskiego 
z dnia 21 lipca 2004r. 

 
w sprawie przyjęcia opinii do projektu Krajowego Planu Zabezpieczenia Świadczeń 

Zdrowotnych na rok 2005 w części odnoszącej się do Województwa Świętokrzyskiego. 
 
 Zgodnie z Ustawą z dnia 23 stycznia 2003 roku o powszechnym ubezpieczeniu                     
w Narodowym Funduszu Zdrowia Rada Narodowego Funduszu Zdrowia przyjęła projekt 
krajowego planu i przekazała go w części dotyczącej naszego województwa do wiadomości 
Marszałka Województwa Świętokrzyskiego. Zgodnie z art.106 ust.8 ustawy o powszechnym 
ubezpieczeniu w Narodowym Funduszu Zdrowia Sejmik Województwa i Wojewoda może, za 
pośrednictwem właściwego oddziału wojewódzkiego Funduszu, przedstawić opinię do 
przekazanej części projektu krajowego planu na rok 2005 w terminie do dnia 21 lipca br. 
Podjęcie Uchwały przez Zarząd Województwa Świętokrzyskiego w sprawie przyjęcia opinii 
do projektu Krajowego Planu Zabezpieczenia Świadczeń Zdrowotnych na rok 2005 wynika z 
braku możliwości zwołania sesji Sejmiku Województwa Świętokrzyskiego w terminie 
wynikającym             z ustawy z dnia 23 stycznia 2003 roku o powszechnym ubezpieczeniu w 
Narodowym Funduszu Zdrowia. Opinia zostanie przedstawiona radnym na najbliżej sesji 
Sejmiku Województwa Świętokrzyskiego. 
 Przedmiotowa opinia stanowi wspólną opinię Zarządu Województwa 
Świętokrzyskiego oraz Wojewody Świętokrzyskiego do przekazanej przez Przewodniczącego 
Rady Narodowego Funduszu Zdrowia części projektu Krajowego Planu Zabezpieczenia 
Świadczeń Zdrowotnych na rok 2005, która następnie została przedstawiona Komisji 
Zdrowia, Polityki Społecznej i Spraw Rodziny Sejmiku Województwa Świętokrzyskiego 
(opinia Komisji w załączeniu). 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 

 
Załącznik do uchwały Nr 615/04 

Zarządu Województwa Świętokrzyskiego 
z dnia 21 lipca 2004r. 

Opinia do projektu Krajowego Planu Zabezpieczenia Świadczeń Zdrowotnych na rok 
2005 w części odnoszącej się do Województwa Świętokrzyskiego. 

 Liczba i zakres świadczeń zdrowotnych przewidzianych w projekcie 
krajowego planu do finansowania ze środków funduszu w 2005r. nie zabezpiecza 
potrzeb zdrowotnych mieszkańców naszego województwa, określonych w 
Wojewódzkim Planie Zdrowotnym na rok 2005. Ich liczba i zakres w wielu 
przypadkach jest o wiele niższa od ilości świadczeń ujętych w Wojewódzkim 
Planie Zdrowotnym w części dotyczącej zbiorczych planów zaspokojenia potrzeb 
zdrowotnych. W szczególności sytuacja ta dotyczy: 

I � W zakresie podstawowej opieki zdrowotnej �  
1. nie objęcia opieką lekarską mieszkańców powiatu włoszczowskiego, 
2. nie objęcia kobiet naszego województwa opieką świadczoną przez położne 
środowiskowo � rodzinne. 

II � W zakresie ambulatoryjnej opieki specjalistycznej �  
1. przyjęcia zbyt małej liczby porad w poradniach: diabetologicznej, 

gastroeterologicznej, kardiologicznej, dermatologicznej, neurologicznej, 
chemioterapii, gruźlicy i chorób płuc, pulmonologicznej dla dzieci, 
ginekologiczno � położniczej, profilaktyki chorób piersi, chirurgii ogólnej, 
chirurgii urazowo � ortopedycznej, okulistycznej oraz otolaryngologicznej, 

2. nie uwzględnienia wszystkich poradni ujętych w Wojewódzkim Planie 
Zdrowotnym m.in. poradni stomijnej, ginekologii onkologicznej oraz 
proktologicznej, 

3. nie ujęcia badań współfinansowanych w specjalistce ambulatoryjnej, 
obejmujących świadczenia realizowane przez pracownie: endoskopii, MR, RTG 
ogólną, RTG zabiegową, TK, scyntygrafii, USG oraz zakładu medycyny 
nuklearnej. 

III � W zakresie lecznictwa szpitalnego -  
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1. nie wskazania liczby szpitalnych oddziałów ratunkowych oraz izb przyjęć 
świadczących całodobową opiekę mieszkańcom naszego województwa, 

2. przyjęcia zbyt małej liczby planowanych hospitalizacji w oddziałach: 
endokrynologicznym, reumatologicznym oraz hematologicznym dziecięcym, 

3. nie ujęcia wszystkich typów oddziałów zawartych w Wojewódzkim Planie 
Zdrowotnym m.in.: ginekologii onkologicznej, radioterapii, brachyterapii, 
chorób zakaźnych dla dzieci, 

4. nie ujęcia świadczeń w zakresie onkologicznych i nieonkologicznych programów 
terapeutycznych oraz w zakresie chemio- i radioterapii. 

IV � W zakresie opieki psychiatrycznej i leczenia uzależnień -  
1. przejęcia zbyt małej liczby porad w poradniach zdrowia psychicznego, 
2. przyjęcia zbyt małej liczby osobodni w oddziałach psychiatrycznych. 

V � W zakresie rehabilitacji leczniczej � 
1. przyjęcia zbyt małej liczby osobodni w oddziałach rehabilitacji, w tym 

rehabilitacji kardiologicznej, szczególnie w sytuacji, gdy z uzdrowiskowego 
leczenia szpitalnego dorosłych wyłączona została opieka m.in. w zakresie 
kardiologii, reumatologii oraz chirurgii urazowo � ortopedycznej, 

2. nie ujęcia działalności poradni rehabilitacyjnej w części dotyczącej świadczeń 
związanych z udzielaniem porad. 

VI � W zakresie leczenia stomatologicznego -  
  Ujęcia zbyt małej liczby punktów w zakresie świadczeń stomatologicznych dla 

dzieci szczególnie w sytuacji, gdy zaledwie 16,7% dzieci naszego województwa w 
wieku od 3 do 6 roku życia jest wolnych od próchnicy. Zgodnie z celem 8 �Zdrowia 
dla Wszystkich dla Regionu Europejskiego� związanym z redukcją chorób 
niezakaźnych, należy dążyć by przynajmniej 80% dzieci w wieku 6 lat było wolnych 
od próchnicy. 

VII � W zakresie lecznictwa uzdrowiskowego -  
1. w związku dużym zapotrzebowaniem na uzdrowiskowe leczenie sanatoryjne na 

terenie Uzdrowiska Busko � Zdrój, w tym planowane uruchomienie nowego 80 � 
łóżkowego sanatorium proponuje się by na poziomie krajowym stworzona została 
rezerwa świadczeń zdrowotnych przeznaczona na ten cel, 

2. przyjęcia zbyt małej liczby osobodni a co za tym idzie ilości turnusów 
uzdrowiskowego leczenia sanatoryjnego. Proponowana liczba osobodni niewiele 
poprawi w tym zakresie sytuację mieszkańców naszego województwa, 
oczekujących w chwili obecnej około 3 lat na tego typu świadczenia. 

VIII � W zakresie pomocy doraźnej i transportu sanitarnego -  
1. przyjęcia zbyt małej liczby karetek i dobokaretek świadczących opiekę 

mieszkańcom naszego województwa w sytuacjach nagłych oraz zagrożenia życia. 
Zgodnie                          z Wojewódzkim Planem Zabezpieczenia Medycznych 
Działań Ratowniczych na rok 2005 oraz Wojewódzkim Planem Zdrowotnym na 



terenie naszego województwa przewiduje się funkcjonowanie 50 zespołów 
ratownictwa medycznego, 

2. podjęcia działań zmierzających do wyrównania stawek dobowych za świadczenia 
zdrowotne udzielane przez zespoły ratownictwa medycznego �R� i �W� na 
terenie naszego województwa do stawek w innych województwach. 

IX � W zakresie programów profilaktycznych - 
  Pominięcia w przekazanej części projektu krajowego planu świadczeń w zakresie 

programów profilaktycznych, w tym dotyczących profilaktyki raka gruczołu 
krokowego, wczesnego rozpoznawania i zapobiegania Przewlekłej Obturacyjnej 
Chorobie Płuc, nowotworów szyjki macicy, raka piersi, badań przesiewowych w 
kierunku identyfikacji pacjentów z wysokim ryzykiem sercowo � naczyniowym. 

X � Uwagi ogólne �  
1. Czas przeznaczony na zaopiniowanie projektu Krajowego Planu Zabezpieczenia 
Świadczeń Zdrowotnych wynikający z art.106 ustawy z dnia 23 stycznia 2003r.                        
o powszechnym ubezpieczeniu w Narodowym Funduszu Zdrowia jest zbyt krótki                     
i uniemożliwia: 
1.1. dokonanie szczegółowego porównania z danymi zawartymi w Wojewódzkim 

Planie Zdrowotnym na rok 2005 oraz z wykonaniem świadczeń zdrowotnych 
w I półroczu 2004 roku, 

1.2. zwołanie sesji Sejmiku Województwa oraz przyjęcia przez Sejmik 
Województwa opinii do przekazanej części projektu planu, 

1.3. art.80a ust.2 ustawy z dnia 05 czerwca 1998r. o samorządzie województwa 
(Dz. U. z 2001r. Nr 142, poz.1590 z późń. zm.) dla wyrażenia opinii przez 
organ stanowiący jednostki samorządu terytorialnego (sejmik województwa) 
przewiduje termin 30 dniowy. Ustawa z dnia 23 stycznia 2003r. o 
powszechnym ubezpieczeniu w Narodowym Funduszu Zdrowia (Dz. U. Nr 45, 
poz.391 z późń. zm.) w sposób nieuzasadniony skraca ten termin 
uniemożliwiając przedstawienie opinii przez sejmik województwa. 

2. Przyjęcie w projekcie krajowego planu innych wskaźników zabezpieczenia 
świadczeń zdrowotnych niż wynikają one z rozporządzenia Ministra Zdrowia z 
dnia 16 czerwca 2003r. w sprawie warunków, jakim powinny odpowiadać 
wojewódzkie plany zdrowotne, oraz zakresu danych niezbędnych do 
przygotowania takiego planu. Powoduje to konieczność dokonania ponownej 
analizy części planu zdrowotnego odnoszącego się do zabezpieczenie potrzeb 
zdrowotnych mieszkańców województwa. 

 
 W związku z powyższym zwracamy się z uprzejmą prośbą o dokonanie stosownych 
korekt w Krajowym Planie Zabezpieczenia Świadczeń Zdrowotnych 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 


