Plan dzialalnosci
Ministra Zdrowia na rok 2024
dla dzialu administracji rzadowej: Zdrowie

CZESC A: Najwazniejsze cele do realizacji w roku 2024

(w tej cze$ci planu nalezy wskazaé nie wigcej niz pi¢¢ najwazniejszych celow przyjetych przez ministra/kierownika jednostki do realizacji w zakresie jego whasciwosci)

Mierniki okre$lajgce stopien realizacji celu’

planowana
warto$é do

Najwazniejsze zadania stuzace realizacji

Odniesienie do
dokumentu o

kredytu na studia medyczne

odptatnosci w jezyku polskim w polskich
uczelniach.

Lp. Cel nazwa osiagniecia na celu? charakterze
Kkoniec roku, strategicznym?3
ktérego dotyczy
plan
1 2 3 4 5 6
W ramach programu wieloletniego
dedykowanego obszarowi opieki
Liczba uméw zawartych z podmiotami anologlcznej realizowane bqflq mwestycje
S . infrastrukturalne oraz modernizacje
udzielajacymi 60 Lo L .
. i . istniejacych podmiotéw leczniczych dla
swiadczen onkologicznych .. . L
o ) o skuteczniejszego leczenia pacjentow )
1 Poprawa }((?ord)fna'c.u oplfzkl 0nkolgg1cznej i onkologicznych, oraz poprawy standardu Narodowg Strategia
dostgpnosci do $wiadczen onkologicznych diagnostyki i leczenia chorych na nowotwory. Onkologiczna
Liczba wdrozonych do systemu opieki
zdrowotnej modeli opieki kompleksowe;j Opracowanie i procedowanie zmiany
"tzw. Centra Kompetencji" w obszarze 3 rozporzadzen w sprawie $wiadczen
jednego badz grupy nowotworow gwarantowanych.
ztosliwych
Liczba nowych miejsc na kierunku Wydanie rozporzadzenia Ministra Zdrowia
lekarskim w uczelniach nadzorowanych 100 okreslajacego limity przyje¢ na rok
przez ministra wasciwego do spraw akademicki 2024/2025 na kierunku lekarskim
. . . . zdrowia i kierunku lekarsko dentystycznym.
Zwigkszenie dostgpnosci ksztalcenia na - -
2 ; ) . Ksztattowanie systemu preferencyjnych
studiach na kierunku lekarskim ) . ) .
Liczba studentow, kiérzy skorzystaja z kredytéw na studia dla studentow odbywajacy
> 4000 studia na kierunku lekarskim na warunkach

! Nalezy poda¢ co najmniej jeden miernik. W przypadku gdy cel jest ujety w budzecie zadaniowym na rok, ktorego dotyczy plan, nalezy poda¢ przypisane celowi mierniki wskazane w tym dokumencie.
2'W przypadku gdy wskazany cel jest ujgty w budzecie pafistwa w ukfadzie zadaniowym na rok, ktorego dotyczy plan, nalezy poda¢ wszystkie podzadania budzetowe wymienione w tym dokumencie stuzace realizacji tego celu.
3 Jezeli potrzeba realizacji wskazanego celu wynika z dokumentu o charakterze strategicznym, nalezy poda¢ jego nazwe.




Mierniki okres§lajace stopien realizacji celu!

planov’vrana Odniesienie do
L Cel war t(.)sc.do Najwazniejsze zadania sluzace realizacji dokumentu o
p- € nazwa oslagnlecla na celu? charakterze
koniec roku, strategicznym?
ktorego dotyczy
plan
1 2 3 4 5 6

Poprawa zgtaszalnosci na badania
przesiewowe oraz zwigkszenie
zaangazowania personelu medycznego (w
szczegolnosci POZ) w identyfikacj¢ oraz

Liczba opracowanych i udostgpnionych
interaktywnych narzgdzi stuzacych ocenie

Opracowanie interaktywnego kalkulatora
stanu zdrowia oraz karty 10-letniego ryzyka

Narodowy Program

s , . . . sercowo-naczyniowego w ramach dziatania nr | Chor6b Uktadu
3 | oceng czynnikow ryzyka chorob uktadu stanu zdrowia pacjenta w odniesieniu do 2 . . e
LT AT . A g 6 obszaru III. Inwestycje w pacjenta Krazenia na lata 2022-
krazenia / Wdrozenie dziatan shuzacych chorob uktadu krazenia i ich czynnikoéw .
zwigkszeniu wykrywalnosci, oraz obnizeniu | ryzyka Narodowego Programu Chor6b Ukladu 2032
PPN e Krazenia na lata 2022-2032.
zachorowalnosci i umieralnos$ci z powodu
chordb uktadu krazenia
Stopien zaawansowania prac nad
przepisami rozporzadzenia z zakresu
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej
Poprawa dostepnos$ci do §wiadczen z zakresu dotyczacych: . S Op racowanie 1 procedgw?m.e Zmiany
4 ambulatoryjnej opieki specjalistyczme 1) pozytonowej tomografii emisyjnej 2 rozporzadzen w sprawie $wiadczen
TyJney op pea J 2) Systemu Ciaglego Monitorowania gwarantowanych.
Glikemii w czasie rzeczywistym (CGM-
RT) lub system do odczytu glikemii
metoda skanowania sensora (FGM)
Elektronizacja refundacji indywidualnej L. Reahzaq a prac legislacyj Flych.w zakre51§
e . .2 zmian dotyczacych elektronizacji refundacji
poprzez umozliwienie sktadania wnioskow : . ;
. . indywidualne;.
o wydanie zgody na refundacj¢ za pomocg 2. Prace projektowe nad systemem z udzialem
5 | Informatyzacja obszaru ochrony zdrowia Internetowego Konta Pacjenta oraz 1 ) Pro) Y

dostosowanie SOIDa do proponowanych
przepisow o elektronizacji postgpowan
refundacyjnych

Centrum E-Zdrowia.

3. Testy.

4. Wejscie w zycie przepisdw oraz wdrozenie
systemu.




Mierniki okres§lajace stopien realizacji celu!

planowana
warto$é do

Najwazniejsze zadania stuzgce realizacji

Odniesienie do
dokumentu o

Lp. Cel nazwa osiagni¢cia na celu? charakterze
koniec roku, strategicznym?
ktorego dotyczy
plan
1 2 3 4 5 6
1. Udostepnienie systemu do obstugi Krajowe;j
Sieci Onkologicznej (KSO). Program rozwoil o-
2. Udostepnienie systemu do automatycznego 2 drfwia W Polch ¢ na lata
wyliczania ilo$ci leku do wydania dla recepty 2022 — 2027
Liczba nowych systemow 4 powyzej 120 dni.
yensy 3. Wdrozenie na $rodowisku produkcyjnym .
Strategia Centrum e-
systemu eTransplant. Zdrowia na lata 2023-
4. Udostepnienie Centralnego Rejestru Osob 2026
Uprawnionych do Wykonywania Zawodu
Medycznego.
1. Wdrozenie wniosku o wpis zaktadu do
rejestru zaktadéw produkujacych lub
wprowadzajacych do obrotu zywnos$¢/ Dlugookresowa

Liczba udostepnionych nowych e-ustug w

materiaty i wyroby przeznaczone do kontaktu
z zywnoscia, podlegajacych urzedowe;j
kontroli Panstwowej Inspekcji Sanitarne;.

Strategia Rozwoju Kraju
Polska 2030

4 2. Wdrozenie wniosku o wpis do wykazu Strategia na rzecz
ramach systemu SEPIS zaktadow wytwarzajacych produkty Odpowiedzialnego
kosmetyczne. Rozwoju do roku 2020
3. Wdrozenie wniosku o wpis do ewidencji (z perspektywa do 2030
laboratoridw przeprowadzajacych badania r.)
wody.
4. Wdrozenie zgloszenia ogniska szpitalnego.
Program rozwoju e-
1. Wdrozenie elektronicznej Karty Zgonu (e- | zdrowia w Polsce na lata
Liczba udostgpnionych nowych e-ustug w Karta Zgonu). 2022 -2027
2 2. Wdrozenie elektronicznej Karty Urodzen

ramach systemu e-zdrowie (P1)

(e-Karta Urodzen), z adnotacja o martwym
urodzeniu.

Strategia Centrum e-
Zdrowia na lata 2023-
2027




CZESC B: Cele priorytetowe wynikajace z budzetu panstwa w ukladzie zadaniowym do realizacji w roku 2024

(w tej czgéei planu nalezy wymieni¢ cele zadan w budzecie panstwa w uktadzie zadaniowym, w ramach cz¢$ci budzetowych, ktorych dysponentem jest minister, wskazanych jako priorytetowe na potrzeby
opracowania projektu ustawy budzetowej na rok, ktorego dotyczy plan, wraz z przypisanymi im miernikami oraz podzadaniami stuzgcymi realizacji tych celéw. Nie nalezy wymienia¢ celéw uprzednio
wskazanych w czgsci A)

Mierniki okreslajgce stopien realizacji celu’
planowana
wartos¢ do
Lp. Cel osiagniecia na Podzadania budzetowe stuzace realizacji celu*
nazwa .
koniec roku,
ktérego dotyczy
plan
1 2 3 4 5
I | Rozwéj medycyny transplantacyjnej Isdzlgba przeszczepien narzadéw na 1 mln mieszkancow (w 36
1. Ksztaltowanie warunkow funkcjonowania i rozwoju
Procentowy wskaznik liczby §wiadczeniodawcow systemu opieki zdrowotnej.
Poprawa dostepnosci, jakosci i doposazqnych 1'm0(.iermzowany.ch W ciagu rOk}l w ramach 2. Wspieranie restrukturyzacji systemu ochrony
. . . Programoéw Polityki Zdrowotnej oraz Programow o zdrowia.
2 | efektywnosci leczenia specjalistycznego w . . o N 25% A L . .
kraju Wl.eloletm.ch w OdnleSIer}lu d'o ogolnej liczby 3. Swiadczenia opieki zdrowotnej finansowanie ze
swiadczeniodawcow posiadajacych kontrakty NFZ w $rodkoéw publicznych.
zakresie leczenia szpitalnego 4. Medycyna transplantacyjna.
] ) ) ) o 5. Funkcjonowanie publicznej stuzby krwi.
Poprawa dostgpnosci do profilaktycznych | Liczba noworodkow objetych profilaktycznymi badaniami
3 | $wiadczen zdrowotnych realizowanych w przesiewowymi realizowanymi w ramach programow 340 000
ramach programéw polityki zdrowotne;j polityki zdrowotnej (w 0s.)

4 Nalezy wskaza¢ wszystkie podzadania budzetowe stuzace realizacji poszczegolnych celow wymienionych w kolumnie 2.



CZESC C: Inne cele przyjete do realizacji w roku 2024

(w tej czgsei planu nalezy wskazaé cele przyjete do realizacji, ktore nie zostaly wymienione w czgséci A lub B)

Mierniki okreslajace stopien realizacji celu’

planowana
warto$¢ do

Lp. Cel osiagniecia na Najwazniejsze zadania stuzace realizacji celu?
nazwa :
koniec roku,
ktérego dotyczy
plan
1 2 3 4 5

Liczba akredytacji udzielonych uczelniom
realizujacym ksztalcenie na kierunkach

Ztozenie przez uczelnie realizujace ksztatcenie na kierunkach

zywieniowego oraz wyrobow medycznych

spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego i wyrobow medycznych

. . L . 47 pielegniarstwo/potoznictwo wnioskow o udzielenie akredytacji do
. .. . . . . pielegniarstwo/potoznictwo przez Ministra o .
Zwickszenie liczby pielggniarek i potoznych Zdrowia Ministerstwa Zdrowia.
w systemie opieki zdrowotnej poprzez
1 | poprawg jakoSci ksztatcenia Przeprowadzenie czynnosci kontrolnych w celu oceny: 1) zgodnosé
przeddyplomowego i podyplomowego Liczba kontroli przeprowadzonych w realizacji zajeé z programem ksztalcenia; 2) prawidtowo$¢ prowadzonej
pielegniarek i potoznych zakresie jakosci procesu ksztatcenia 6 dokumentacji przebiegu ksztalcenia; 3) zapewnienie odpowiedniej jakosci
podyplomowego pielegniarek i potoznych ksztalcenia; 4) rozliczanie dofinansowania miejsc szkoleniowych dla
specjalizacji.
Wprowadzenie kompleksowej diagnostyki 1
Zwigkszenie dostepnosci do: oraz leczenia nieptodnosci
skoordynowanych §wiadczen z zakresu Liczba nowych badan genetycznych . . . . s .
. A Lo L . . L . Opracowanie i procedowanie zmiany rozporzadzenia w sprawie §wiadczen
2 | diagnostyki i leczenia nieplodno$ci, nowych | zakwalifikowanych jako $wiadczenia 1
, 3 gwarantowanych.
badan genetycznych, oraz programow gwarantowane
profilaktycznych Liczba wdrozonych do systemu opieki 5
zdrowotnej programow profilaktycznych
Liczba wydanych decyzji o objgciu L .
o refundacja i ustaleniu urzgdowej ceny 2000 1. Ocena .WH.IOSkOW wp lywa_lja{cych do MZ. .
Osiagniecie maksymalnego efektu Zbytu obowiazujacych w danym roku 2. Negocjacje cen z firmami farmaceutycznymi.
zdrowotnego z danej puli srodkow
przeznaczonej na refundacj¢ lekow, . , .
3 srodkow Liczba now ych wslfazan terapeutycznych i 1. Negocjacje cen z firmami farmaceutycznymi.
. . . rozszerzen wskazan w ramach wykazu . .. . .
spozywczych specjalnego przeznaczenia refundowanych lekow, srodkow 40 2. Wydawanie decyzji o objeciu refundacja dla nowych czasteczko-

wskazan.
3. Wydawanie decyzji zmieniajacych aktualne wskazania.




Mierniki okre§lajace stopien realizacji celu!

planowana
warto$é do

Lp. Cel osiagniecia na Najwazniejsze zadania stuzace realizacji celu?
nazwa .
koniec roku,
ktorego dotyczy
plan
1 2 3 4 5

Wsparcie systemu ochrony zdrowia poprzez
dziatania wdrozeniowe w ramach polityki

Liczba ogloszonych naboréw w ramach
Krajowego Planu Odbudowy i 2
Zwigkszania Odpornosci (KPO)

Liczba ogloszonych naboréw w ramach

. Opracowanie dokumentacji konkursowe;.

4 e : Programu Fundusze Europejskie dla 4 1 ° .
spojnosci oraz Kra]owegq Planu Odbudowy Rozwoju Spolecznego 2021-2027 (FERS) 2. Ogtoszenie naborow.
1 Zwigkszania Odpornosci
Liczba ogtoszonych naboréw w ramach
Programu Fundusze Europejskie na 6
Infrastrukture, Klimat, Srodowisko 2021-
2027 (FEnIKS)
Wsp arcie sy stc?mu ochrony zdrowia poprzez Liczba ogtoszonych naboréw w ramach 1. Opracowanie dokumentacji konkursowe;.
zapewnienie rownego dostepu do Fund E ke dl 5 2 Ol e nabord
Kospecjalistycznych konsultacii w programu Fundusze Europejskie dla - Ogloszenie naboréw.
WYSOKOSpe . . N Rozwoju Spotecznego 2021-2027 3. Przeprowadzenie naborow.
5 |procesie diagnozy i leczenia pacjentdw oraz
poprawe dos.tf;pnosgl pllacow.ek' . Liczba ogloszonych naboréw w ramach 1. Opracowanie Standardow Dostgpnosci dla AOS.
Ambulatoryjnej Opieki Specjalistycznej w Fund E kie dl | 20 e dok  konk .
ramach projektu pn. Dostepnosé plus dla programu Fundusze Europejskie dla - Opracowanie dokumentacji konkursowej.
AOS ’ Rozwoju Spotecznego 2021-2027 3. Ogtloszenie naboru.
Liczba ogloszonych naboréw w ramach
Funduszu Medycznego - subfundusz 4
Zapewnienie podmiotom leczniczym izacii iotd i . . .
d og atz owy chpz r6det finans ofvy cl?; clem modemizacji podmiotw leczniczych 1. Opracowgme dokumentacji konkursowe;j.
poprawy dostepu, podniesienia jakosci i Liczba ogloszonych naborow w ramach 2. Ogloszenie nabor6w.
6 | bezpieczenstwa swiadczonych ustug Funduszu Medycznego - subfundusz 1

zdrowotnych poprzez inwestycje w
infrastrukture ochrony zdrowia, w tym
infrastrukture strategiczna

infrastruktury strategicznej

Liczba ogtoszonych naboréw w ramach
Funduszu Medycznego - subfundusz 4
terapeutyczno—innowacyjny

—

. Opracowanie dokumentacji konkursowe;j.
. Ogtoszenie naboréw w ramach konkursow.
. Przeprowadzenie naborow.




Mierniki okre§lajace stopien realizacji celu!

planowana
warto$é do

Lp. Cel osiagniecia na Najwazniejsze zadania stuzace realizacji celu?
nazwa .
koniec roku,
ktorego dotyczy
plan
1 2 3 4 5

Wsparcie i rozwdj badan naukowych w
kardiologii i dziedzinach pokrewnych

Przygotowanie jednolitych standardow
repozytoriow probek dla wybranych

Poprawa systemu organizacji badan naukowych w kardiologii w ramach

7 oDrzez wypracowanie modelowyeh zmian osrodkow naukowych bioracych udziat w 7 dziatania nr 10 obszaru [V. Inwestycje w nauke i innowacje Narodowego
pbop WP , Y tworzeniu sieci biobankow Programu Choréb Uktadu Krazenia na lata 2022-2032.
2 a
w organizacji badan. Kardi .
ardiologicznych.
Poprawa dostepu do ustug zdrowotnych o o 1: WsParc1e merytorygzne beneﬁc;eptow reallzujqcygh prOJekty.
. : Wsparcie i monitoring merytoryczny pilotazowe w zakresie ich zgodnosci z opracowanymi modelami, pomoc w
(telemedycyna i e-zdrowie) w ramach s S U S . . .
. . . projektéw pilotazowych — wdrozenie wyjasnianiu ewentualnych watpliwosci w celu zapewnienia prawidtowej
8 | projektu pn. ,,Ograniczanie spotecznych . T 10 S . .
) o . . | modeli telemedycznych: liczba wspartych realizacji zatozen modeli.
nier6wnosci w zdrowiu poprzez stosowanie S ; L o
N . - projektow. 2. Nadzér merytoryczny nad realizacja projektow pilotazowych, co do
rozwigzan telemedycyny i e-zdrowia , . O
ktorych zostaly podpisane umowy na realizacjg.
ROZWOJ d21a1alqosc1 mnnowacyjnej w . S 1. Ogtoszenie i rozstrzygnigcie konkurséw dla realizatoréw projektow.
ochronie zdrowia, ze szczeg6lnym Liczba projektow dofinansowanych przez ) . L PSS
9 - S . . i 54 2. Finansowanie projektow.
uwzglednieniem rozwoju niekomercyjnych | Agencj¢ Badan Medycznych . el C
A 3. Biezacy monitoring i kontrola projektow.
badan klinicznych
10 Zapewnienie odpowiedniej ilosci krwi ijej | Liczba pobranych donacji krwi i jej ~1.200.000 1. Zapewnienie funkcjonowania publicznej stuzy krwi.
sktadnikéw na potrzeby lecznictwa sktadnikow - 2. Nadzor i koordynacja dzialan w zakresie publicznej stuzby krwi.
. , Prowadzenie kontroli i weryfikacji w celu potwierdzenia
Liczba prowadzonych postepowan w S . . .
zakresie Dobrej Praktyki Laboratoryjne] 22 speimgma/mespeimama przez gertyﬁkowane jednostki badawcze zasad
Dobrej Praktyki Laboratoryjne;.
Ochrona przed szkodliwym wpltywem Liczba prowadzonych postgpowan w
11 | substancji chemicznych i ich mieszanin na | zakresie dokonywania rejestracji 22 Przyznanie/zawieszenie/uniewaznienie rejestracji prekursoréw kat. 2 i 3.
zdrowie cztowieka i Srodowisko prekursorow kat. 21 3
Liczba prowadzonych postepowan w
zakresie zezwolen na prowadzenie 120 Przyznanie i cofni¢cie zezwolenia w zakresie prowadzonej dziatalno$ci z

dziatalno$ci z uzyciem nowej substancji
psychoaktywnej

uzyciem nowej substancji psychoaktywne;j.




Mierniki okre§lajace stopien realizacji celu!

planowana
warto$é do

Lp. Cel osiagniecia na Najwazniejsze zadania stuzace realizacji celu?
nazwa .
koniec roku,
ktorego dotyczy
plan
1 2 3 4 5

12

Zapewnienie dostepu do produktow
leczniczych o odpowiedniej jakosci,
bezpieczenstwie i skutecznosci oraz
monitorowanie bezpieczenstwa ich
stosowania

Liczba postgpowan zakonczonych w
terminie w stosunku do liczby
zakonczonych postgpowan w zakresie
produktéw leczniczych

78%

1. Prowadzenie postgpowan w zakresie produktow leczniczych zgodnie z
wymaganiami prawnymi, kalendarzami procedur oraz regulacjami
wewngtrznymi.

2. Optymalizacja przebiegu cz¢$ci administracyjnej 1 koordynacyjnej
proceséw zwiagzanych z rejestracjg produktow leczniczych.

3. Usprawnienie etapu oceny dokumentacji i zwigkszenie terminowosci
wykonania ocen do 95%.

4. Usprawnienie etapu oceny formalnej wnioskow o zmiany
porejestracyjne poprzez wdrozenie nowych narzedzi informatycznych w
zakresie prowadzenia baz danych.

5. Opisanie i optymalizacja przebiegu procesow dotyczacych badan
klinicznych produktow leczniczych, zgodnie z nowymi przepisami ustawy
o badaniach klinicznych.

6. Poprawa wspolpracy z europejskimi Agencjami Lekow w celu
szybszego uzyskiwania informacji o produktach leczniczych
dopuszczonych do obrotu w kraju eksportu.

7. Ocena dokumentacji i przygotowywanie raportow oceniajacych zgodnie
z kalendarzem procedur scentralizowanych dotyczacych produktow
leczniczych oraz weryfikacja thumaczen drukow informacyjnych.

Liczba przeprowadzonych inspekcji badan
klinicznych oraz systemow monitorowania
bezpieczenstwa stosowania produktow
leczniczych

37

Przygotowanie i przeprowadzenie inspekcji badan klinicznych oraz
systemow monitorowania bezpieczenstwa stosowania produktow
leczniczych zgodnie z wymaganiami prawnymi, oraz regulacjami
wewngtrznymi.




Mierniki okre§lajace stopien realizacji celu!

planowana
warto$é do

Lp. Cel osiagniecia na Najwazniejsze zadania stuzace realizacji celu?
nazwa .
koniec roku,
ktorego dotyczy
plan
1 2 3 4 5

Liczba postgpowan zakonczonych w
terminie w stosunku do liczby
zakonczonych postgpowan w zakresie
weterynaryjnych produktow leczniczych

98%

1. Opisanie i optymalizacja przebiegu proceséw dotyczacych
weterynaryjnych produktéw leczniczych, zgodnie z nowymi przepisami
unijnymi.

2. Prowadzenie postgpowan w zakresie weterynaryjnych produktow
leczniczych zgodnie z wymaganiami prawnymi, kalendarzami procedur
oraz regulacjami wewngetrznymi.

3. Kontynuacja prac nad ustawa o weterynaryjnych produktach
leczniczych.

4. Wspotpraca z Europejska Agencja Lekow w zakresie usprawniania i
rozwoju unijnej bazy weterynaryjnych produktow leczniczych.

5. Ocena dokumentacji i przygotowywanie raportow oceniajgcych zgodnie
z kalendarzem procedur scentralizowanych dotyczacych weterynaryjnych
produktéw leczniczych oraz weryfikacja ttumaczen drukow
informacyjnych.

Liczba przeprowadzonych inspekcji badan
klinicznych oraz systemoéw monitorowania
bezpieczenstwa stosowania
weterynaryjnych produktow leczniczych

Przygotowanie i przeprowadzenie inspekcji badan klinicznych oraz
systemow monitorowania bezpieczenstwa stosowania weterynaryjnych
produktéw leczniczych zgodnie z wymaganiami prawnymi, oraz
regulacjami wewngetrznymi.
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