UCHWAŁA NR 196/X/2015
Rady Miasta Płocka
z dnia 25 sierpnia 2015 roku
w sprawie przyjęcia apelu Rady Miasta Płocka w sprawie zmiany niekorzystnego algorytmu podziału środków finansowych na świadczenia opieki zdrowotnej w woj. mazowieckim

Na podstawie art. 7 ust. 1 pkt 5 oraz  art. 18 ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym (j.t. Dz. U. z 2013 r. poz. 594, ze zmianami: Dz.U. z 2013r., poz. 645 i poz. 1318 oraz z 2014 r., poz. 379 i poz. 1072) i § 22 Statutu Miasta Płocka przyjętego uchwałą Nr 356/XXI/2012 Rady Miasta Płocka z dnia 27 marca 2012  roku w sprawie uchwalenia Statutu Miasta Płocka (Dz. Urz. Woj. Mazowieckiego 2012 r., poz. 4040, ze zmianami: Dz. Urz. Woj. Mazowieckiego z 2013 r., poz. 583 i poz. 6057 oraz z 2014 r., poz. 251) – Rada Miasta Płocka postanawia:

§ 1

1. Przyjmuje się apel Rady Miasta Płocka do Prezesa Rady Ministrów RP, Ministra Zdrowia, Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie zmiany niekorzystnego algorytmu podziału środków finansowych na świadczenia opieki zdrowotnej w woj. mazowieckim, stanowiący załącznik do niniejszej uchwały.

2. Zobowiązuje się Przewodniczącego Rady Miasta Płocka do przekazania apelu instytucjom wymienionym w ust. 1.

§ 2

Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.










 Przewodniczący









        Rady Miasta Płocka










Artur Jaroszewski

Załącznik do uchwały nr 196/X/2015
Rady Miasta Płocka z dnia 25 sierpnia 2015 roku

Apel do Prezesa Rady Ministrów RP, Ministra Zdrowia, Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia  

w sprawie zmiany niekorzystnego algorytmu podziału środków finansowych na świadczenia opieki zdrowotnej w woj. mazowieckim

W związku z pogarszającą się sytuacją finansową podmiotów leczniczych w Płocku oraz zwiększającymi się ograniczeniami w dostępie do świadczeń medycznych, szczególnie w zakresie opieki szpitalnej i ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, Rada Miasta Płocka apeluje o zmianę niekorzystnego algorytmu podziału środków na ww. świadczenia dla województwa mazowieckiego. 

Już od kilku lat mieszkańcy Mazowsza wpłacają do systemu ubezpieczeń zdrowotnych znacznie więcej środków, niż ostatecznie trafia na ich leczenie do naszych szpitali i przychodni. Przekłada się to na zmniejszenie limitów w kontraktowaniu poszczególnych usług zdrowotnych i zmusza placówki do realizacji nadwykonań, za które NFZ płaci z roku na rok coraz mniej – co przyczynia się do zadłużania szpitali, a na organach założycielskich wymusza pokrywanie zobowiązań podległych jednostek. Ponadto struktura i liczba kontraktowanych świadczeń nie pokrywają się z lokalnie występującymi potrzebami zdrowotnymi. 

Mając na uwadze powyższe argumenty apelujemy o jak najszybsze podjęcie prac nad zmianą algorytmu podziału środków na Mazowszu w sposób, który spowoduje ich zwiększenie, optymalne dopasowane do potrzeb i możliwości  mazowieckich szpitali i przychodni – w tym również podmiotów leczniczych w Płocku – oraz zapewni mieszkańcom naszego województwa pełny dostęp do świadczeń zdrowotnych. 

