ZARZADZENIE NR 34/2026/DSOZ
PREZESA NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA

z dnia 31 marca 2026 .

zmieniajace zarzadzenie w sprawie okres§lenia warunkéw zawierania i realizacji umow o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna

Na podstawie art. 102 ust. 5 pkt 21 i 25 oraz art. 146 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U. z2025r. poz. 1461, 153711739 oraz
z 2026 r. poz. 26) zarzadza sig, co nastepuje:

§ 1. W zarzadzeniu Nr 132/2024/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 31 grudnia 2024 r.
w sprawie okre$lenia warunkéw zawierania irealizacji umow o udzielanie $§wiadczen opieki zdrowotnej
w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna (z p6zn. zm.D), wprowadza si¢ nastepujace zmiany:

1) w § 10 ust. 8 otrzymuje brzmienie:

»8. Przy rozliczaniu §wiadczen ASDK udzielonych $wiadczeniobiorcom powyzej 18. roku zycia:
1) w zakresach: badania tomografii komputerowej lub badania rezonansu magnetycznego, po
przekroczeniu wartosci okreslonej na ich realizacje w umowie, na wniosek swiadczeniodawcy sktadany
do konfica miesigca nastepujgcego po zakonczeniu okresu rozliczeniowego, w ktorym nastapito to
przekroczenie, odpowiedniemu zwigkszeniu ulega liczba jednostek rozliczeniowych oraz kwota
zobowigzania ztytutu realizacji umowy, z zastrzezeniem, ze do rozliczenia $wiadczen objetych
zwigkszeniem  kwoty  zobowigzania, zastosowanie ma  wspotczynnik  korygujacy  0,5;
2) w zakresach: badania endoskopowe przewodu pokarmowego — gastroskopia lub badania endoskopowe
przewodu pokarmowego — kolonoskopia, po przekroczeniu warto$ci okreslonej na ich realizacje
w umowie, na wniosek $§wiadczeniodawcy sktadany do konca miesigca nastgpujacego po zakonczeniu
okresu rozliczeniowego, w ktéorym nastgpito to przekroczenie, odpowiedniemu zwigkszeniu ulega liczba
jednostek rozliczeniowych oraz kwota zobowigzania z tytutu realizacji umowy, z zastrzezeniem, ze do
rozliczenia §wiadczen objetych zwigkszeniem kwoty zobowigzania, zastosowanie ma wspdtczynnik
korygujacy 0,6.”;

2) w zataczniku nr 2b, w § 4 ust. 9 otrzymuje brzmienie:

»9. W przypadku, gdy warto§¢ wykonanych $wiadczen udzielonych §wiadczeniobiorcom powyzej 18.
roku zycia:

1) w zakresach: badania tomografii komputerowej lub badania rezonansu magnetycznego, przekroczy
okreslong dla nich kwote zobowiazania Funduszu wobec Swiadczeniodawcy, na wniosek
Swiadczeniodawey skladany do konca miesigca nastepujacego po  zakonczeniu  okresu
rozliczeniowego, w ktorym nastgpilo to przekroczenie — odpowiedniemu zwigkszeniu ulega liczba
jednostek rozliczeniowych ikwota zobowigzania z tytutu realizacji umowy, z zastrzezeniem, ze do
rozliczenia $wiadczen objetych zwickszeniem kwoty zobowigzania, zastosowanie ma wspdlczynnik

korygujacy 0,5;

2) w zakresach: badania endoskopowe przewodu pokarmowego — gastroskopia lub badania endoskopowe
przewodu pokarmowego — kolonoskopia, przekroczy okreslona dla nich kwote zobowigzania
Funduszu wobec Swiadczeniodawcy, na wniosek Swiadczeniodawcy skladany do konca miesiaca
nastepujacego po zakonczeniu okresu rozliczeniowego, w ktérym nastgpito to przekroczenie —
odpowiedniemu zwigkszeniu ulega liczba jednostek rozliczeniowych i kwota zobowigzania z tytulu
realizacji umowy, z zastrzezeniem, ze do rozliczenia $wiadczen objetych zwickszeniem kwoty
zobowigzania, zastosowanie ma wspotczynnik korygujacy 0,6.”.

D Zmienione zarzadzeniem Nr23/2025/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia zdnia 1 kwietnia 2025 .,
zarzadzeniem Nr 46/2025/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 30 czerwca 2025 r., zarzadzeniem
Nr 60/2025/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 22 lipca 2025 r., zarzadzeniem Nr 85/2025/DSOZ
Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 27 pazdziernika 2025 r. oraz zarzadzeniem Nr 103/2025/DSOZ Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 30 grudnia 2025 r.
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§ 2. Do postgpowan w sprawie zawarcia umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej wszczetych
i niezakonczonych przed dniem wejScia w zycie niniejszego zarzadzenia, stosuje si¢ przepisy zarzadzenia,
o ktorym mowa w § 1, w brzmieniu obowigzujgcym przed dniem wej$cia w zycie niniejszego zarzadzenia.

§ 3. 1. Dyrektorzy oddziatbw wojewodzkich Narodowego Funduszu Zdrowia zobowiazani sa do
wprowadzenia do postanowien umow zawartych ze $wiadczeniodawcami zmian wynikajacych z wejscia
W zycie przepisOw niniejszego zarzadzenia.

2. Przepis ust. 1 stosuje si¢ rowniez do uméw zawartych ze $wiadczeniodawcami po zakonczeniu
postgpowan, o ktorych mowa w § 2.

§ 4. 1. Przepisy zarzadzenia stosuje si¢ do rozliczania §wiadczen opieki zdrowotnej udzielanych od dnia
1 kwietnia 2026 .

2. W przypadku, gdy wartos¢ ambulatoryjnych swiadczen diagnostycznych kosztochtonnych w zakresach:
badania tomografii komputerowej lub badania rezonansu magnetycznego lub badania endoskopowe przewodu
pokarmowego — gastroskopia lub badania endoskopowe przewodu pokarmowego — kolonoskopia, udzielonych
do 31 marca 2026 r., przekroczy okreslong dla nich w umowie kwote zobowigzania Narodowego Funduszu
Zdrowia wobec $wiadczeniodawcy, do rozliczenia tych §wiadczen stosuje si¢ przepisy dotychczasowe.

§ 5. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem nastgpujacym po dniu podpisania.

PREZES
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA

Filip Nowak
Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia
/dokument podpisany elektronicznie/
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Uzasadnienie

Niniejsze zarzadzenie Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie okreslenia warunkdéw zawierania
i realizacji uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna
(AOS), stanowi wykonanie upowaznienia ustawowego zawartego w art. 146 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych (z 2025 r. poz. 1461,
z pdzn. zm.), zwanej dalej "ustawa o $wiadczeniach".

W zarzadzeniu Nr 132 /2024 /DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 31 grudnia 2024 r.
w sprawie okre§lenia warunkoéw zawierania irealizacji umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej
w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna wprowadzono modyfikacje w zakresie rozliczania cze$ci
$wiadczen z obszaru ambulatoryjnych §wiadczen diagnostycznych kosztochtonnych (ASDK) polegajace na
finansowaniu $wiadczen udzielonych osobom powyzej 18 roku zycia, przekraczajacych warto§¢ zobowigzania
okreslong na ich realizacje w umowie:

1) w oparciu o wniosek sktadany przez swiadczeniodawce do konca miesigca nastgpujacego po zakonczeniu
okresu rozliczeniowego oraz

2) z zastosowaniem wspotczynnikoéw korygujacych do rozliczenia §wiadczen objetych zwigkszeniem kwoty
zobowigzania:

a) w zakresach: badania tomografii komputerowej i badania rezonansu magnetycznego — wspotczynnik 0,5,

b) w zakresach: badania endoskopowe przewodu pokarmowego — gastroskopia i badania endoskopowe
przewodu pokarmowego — kolonoskopia — wspotczynnik 0,6.

Z powyzszych modyfikacji wylaczone zostaty §wiadczenia w zakresach: badania medycyny nuklearnej oraz
badania echokardiograficzne ptodu.

Projektowana zmiana stanowi element dziatan majacych na celu zapewnienie dhlugotrwalej stabilnosci
finansowej systemu ochrony zdrowia oraz zwickszenie efektywnosci wykorzystania Srodkéw publicznych
przeznaczonych na finansowanie $§wiadczen opieki zdrowotne;.

Przepisy zarzadzenia beda stosowane do rozliczania $wiadczen udzielanych od 1 kwietnia 2026 r., natomiast
do rozliczenia §wiadczen w zakresach badania tomografii komputerowej, badania rezonansu magnetycznego,
badania endoskopowe przewodu pokarmowego — gastroskopia, badania endoskopowe przewodu pokarmowego
— kolonoskopia, udzielonych do 31 marca 2026 r., zastosowanie majg przepisy dotychczasowe.

Prognozowany skutek wprowadzenia zmian wynosi - 625 mln zt w ujeciu rocznym.

Projekt przedmiotowego zarzadzenia, zgodnie z art. 146 ust. 4 ustawy o $wiadczeniach oraz zgodnie
z § 2 ust. 3 zalgcznika do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogdlnych
warunkow uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. 2025 r. poz. 400, z pdzn. zm.), zostat
przedstawiony do konsultacji zewnetrznych. W ramach konsultacji publicznych projekt zostal przedstawiony
do zaopiniowania wiasciwym w sprawie podmiotom: konsultantom krajowym we wlasciwej dziedzinie
medycyny, samorzadom zawodowym (Naczelna Rada Lekarska, Naczelna Rada Pielegniarek i Poloznych),
reprezentatywnym organizacjom $wiadczeniodawcow, w rozumieniu art. 31sb ust.1 ustawy o $wiadczeniach.

W toku konsultacji wptynglty uwagi od ponad 240 podmiotow, ktérzy zglosili po kilka uwag i opinii.
Zastrzezenia obejmowaly przede wszystkim: wprowadzenie zmian do $wiadczen udzielonych przed wejsciem
w zycie zarzadzenia, zbyt niski poziom finansowania nadwykonan, zbyt niski poziom umoéw zawieranych
ze $wiadczeniodawcami. Ponadto wigkszo$¢ podmiotéw wskazywata na ryzyko ograniczenia dostepnosci do
$wiadczen, wydtuzenie czasu oczekiwania na §wiadczenia, zagrozenie utratg ptynnosci finansowej pracowni
diagnostycznych szczegolnie w przypadku matych, lokalnych podmiotéw. W wyniku konsultacji zmieniono
termin wej$cia w zycie zarzadzenia wskazujac na udzielenie §wiadczenia udzielone od 1 kwietnia 2026 r. oraz
podwyzszono wspolczynniki, ktore bedg miaty zastosowanie do finansowania $§wiadczen wykonanych ponad
limit okreslony w umowie z 0,4 do 0,5 dla badan tomografii komputerowej i rezonansu magnetycznego oraz
0,6 dla badan endoskopowych: gastroskopia i kolonoskopia.
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