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Protokół z XV posiedzenia Komitetu Sterującego ds. koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia 

1. Data i miejsce posiedzenia:

Posiedzenie odbyło się 19 czerwca 2026 r. w siedzibie Ministerstwa Zdrowia (MZ).

2. Porządek obrad:

W XV posiedzeniu Komitetu Sterującego ds. koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia (dalej: KS) 

uczestniczyło ogółem 43 osób (z czego 3 osoby „on-line”), w tym 31 członków i zastępców członków lub 

osób upoważnionych do głosowania oraz 12 innych osób. Kworum wymagane do podejmowania uchwał 

zostało zapewnione poprzez udział 30 osób z prawem do głosowania (członkowie, zastępcy członków lub 

osoby upoważnione do głosowania). Imienna lista uczestników spotkania stanowi Załącznik nr 1 do 

protokołu.

Po powitaniu uczestników Przewodnicząca KS – Pani Joanna Rytel-Szczęsna, Zastępca Dyrektora 

Departamentu Oceny Inwestycji w Ministerstwie Zdrowia (MZ) omówiła sprawy organizacyjne i agendę 

spotkania. Poinformowała o porządku obrad i nagrywaniu posiedzenia. Następnie przypomniała o 

zasadach dotyczących głosowania i poprosiła o głosowanie nad porządkiem obrad. Porządek obrad został 

przyjęty przez członków KS bez zastrzeżeń i stanowi Załącznik nr 2 do protokołu.

3. Przebieg posiedzenia:

W pierwszej części posiedzenia zaprezentowano Sprawozdanie za 2025 r. z funkcjonowania Komitetu 

Sterującego ds. koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia. Prezentację na ten temat wygłosił Pan Michał 

Sułkowski, p.o. Naczelnika Wydziału Koordynacji Wsparcia Unii Europejskiej i Programów Pomocowych w 

Departamencie Oceny Inwestycji w MZ. Prezentacja przedstawiała podsumowanie działalności i efektów 

prac Komitetu Sterującego, tj. ilości i wartości przyjętych działań w obszarze zdrowia w podziale na cele 

szczegółowe, programy krajowe i regionalne oraz sposób wyboru projektów. Pan Michał Sułkowski 

zaprezentował również przegląd interwencji uzgodnionych przez KS do końca 2025 r. w odniesieniu do 

alokacji i kontraktacji.

Następnie Pan Michał Sułkowski przeszedł do kolejnego punktu agendy i omówił wielkość alokacji dla 

inwestycji ujętych w ramach Planów działań przedłożonych na XV posiedzenie KS wraz z podziałem na 

poszczególne cele szczegółowe. 

W dalszej kolejności Przewodnicząca KS oddała głos Pani Dorocie Bielawskiej-Zatyce z Wydziału 

Koordynacji Wsparcia UE i Programów Pomocowych w Departamencie Oceny Inwestycji w MZ, która 

zaprezentowała Plan działań w ramach Programu Fundusze Europejskie dla Kujaw i Pomorza na 2026 r., 

który zawiera 1 nabór konkurencyjny w celu szczegółowym 4(d) pn. „Działania ukierunkowane na 

eliminowanie zdrowotnych czynników ryzyka w miejscu pracy”. 
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Wobec braku uwag uchwałę poddano pod głosowanie. Uchwała nr 153/2026/XV została podjęta 

jednogłośnie.

Następnie Pani Dorota Bielawska-Zatyka zaprezentowała Plan działań w ramach Programu Fundusze 

Europejskie dla Lubelskiego na 2026 r., zawierający trzy nabory konkurencyjne - dwa w ramach celu 

szczegółowego 4(k):

 ”Realizacja programu profilaktycznego dotyczącego profilaktyki chorób układu krążenia”;

 „Standardy dostępności w AOS”

oraz jeden w celu szczegółowym 4(d) pn. „Realizacja programu profilaktycznego w obszarze rehabilitacji 

układu nerwowego”.

Wobec braku uwag uchwałę poddano pod głosowanie. Uchwała nr 154/2026/XV została podjęta 

jednogłośnie.

Jako kolejna głos zabrała Pani Katarzyna Kaczyńska z Wydziału Koordynacji Wsparcia UE i Programów 

Pomocowych w Departamencie Oceny Inwestycji w MZ, która zaprezentowała Plan działań w ramach 

Programu Fundusze Europejskie dla Lubuskiego na 2026 r., zawierający sześć działań tj. 3 nabory 

konkurencyjne:

 w celu szczegółowym 4(d) pn. „Utrzymanie funkcjonowania osób na rynku pracy i przedłużenie ich 

aktywności zawodowej poprzez realizację wsparcia zmniejszającego ryzyko wypalenia 

zawodowego”;

 w celu szczegółowym 4(g) pn. „Podnoszenie kwalifikacji i kompetencji osób dorosłych, w tym 

kształcenie podyplomowe kadr medycznych i niemedycznych”;

 w celu szczegółowym 4(k) pn. „Program polityki zdrowotnej profilaktyki nadwagi oraz otyłości 

wśród dzieci i młodzieży w wieku szkolnym dla mieszkańców województwa lubuskiego”

oraz 3 projekty realizowane w trybie niekonkurencyjnym

 w celu szczegółowym 4(f) pn. „Wsparcie sektora medycznego – bony medyczne” (subregion 

Południowy)” oraz pn. „Wsparcie sektora medycznego – bony medyczne” (subregion północny)”;

 w celu szczegółowym 4(v) pn. „Poprawa funkcjonowania ambulatoryjnej opieki specjalistycznej 

poprzez zakup sprzętu i urządzeń medycznych na potrzeby SP ZOZ „Przychodnia Dworcowa” 

w Gorzowie Wielkopolskim”.

Po zakończonej prezentacji głos zabrała Pani Joanna Charytonowicz z Komisji Europejskiej (DG EMPL), 

podkreślając, że obszar podnoszenia kompetencji kadr, który wpisuje się w cel szczegółowy 4(g) jest co do 

zasady realizowany w programie krajowym Fundusze Europejskie dla Rozwoju Społecznego i zapytała czy 

planowane wsparcie nie oznacza podwójnego finansowania działań podejmowanych na poziomie 
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krajowym. Pan Michał Sułkowski odpowiedział, że projekt uzyskał pozytywną opinię Ministra Zdrowia w 

zakresie kształcenia kadr medycznych i okołomedycznych, a przedstawiciel Urzędu Marszałkowskiego 

Województwa Lubuskiego Pan Dyrektor Daniel Mazurkiewicz potwierdził, że nie było zastrzeżeń na 

etapie uwag. 

Wobec braku dalszych uwag uchwałę poddano pod głosowanie. Uchwała nr 155/2026/XV została podjęta 

jednogłośnie.

Mając na uwadze sprawny przebieg posiedzenia, Przewodnicząca KS zaproponowała dokonanie zmiany 

porządku obrad i procedowanie dalszych Planów działań przed przerwą obiadową. Wobec braku 

sprzeciwu z sali propozycję przyjęto.

Następnie Pani Dorota Bielawska-Zatyka zaprezentowała Plan działań w ramach Programu Fundusze 

Europejskie dla Podlaskiego na 2026 r., zawierający jeden nabór konkurencyjny w celu szczegółowym 4(k) 

pn. „Wsparcie procesu deinstytucjonalizacji usług społecznych i zdrowotnych poprzez rozwój usług 

świadczonych w społeczności lokalne”.

Wobec braku uwag uchwałę poddano pod głosowanie. Uchwała nr 156/2026/XV została podjęta 

jednogłośnie.

Ponownie głos zabrała Pani Katarzyna Kaczyńska, która przedstawiła Plan działań w ramach Programu 

Fundusze Europejskie dla Pomorza na 2026 r., zawierający dwa projekty wybieramy w trybie 

niekonkurencyjnym w celu szczegółowym 4(v):

 „Rozwój świadczeń ambulatoryjnych oraz jednego dnia w Szpitalu Specjalistycznym w Kościerzynie 

sp. z o.o.” oraz 

 „Przebudowa budynku byłej pralni szpitalnej z przeznaczeniem na Zespół Poradni Ambulatoryjnej 

Opieki Specjalistycznej wraz z zagospodarowaniem części terenu i niezbędną infrastrukturą 

techniczną – rozszerzenie zakresu rzeczowego”. 

Po omówieniu ww. projektów Pani Katarzyna Kaczyńska wskazała, że 16 czerwca br. do Planu działań 

została zgłoszona uwaga Centrum e-Zdrowia (CeZ). Zgłoszona uwaga wraz z odniesieniem się do niej przez 

IZ została zaprezentowana uczestnikom posiedzenia. Uwaga wskazywała, że w Planie Działań należy 

wprost uwzględnić kryteria zapewniające, aby planowane projekty z obszaru e-zdrowia i telemedycyny 

były spójne z rozwiązaniami krajowymi, zintegrowane z systemami centralnymi oraz nie dublowały 

istniejących już działań, tak aby zachować ich komplementarność i interoperacyjność oraz zgodność z 

obowiązującymi przepisami i programami rozwoju e-zdrowia.  W odniesieniu do powyższego, głos zabrała 

przedstawicielka CeZ, Pani Katarzyna Makuch-Romanowicz, która podkreśliła, że wyjaśnienia złożone 

przez IZ programu Fundusze Europejskie dla Pomorza do uwag CeZ nie są wystarczające, ale ze względu na 

końcowy etap uzgadniania Planu działania, CeZ przyjmuje je. 
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W nawiązaniu do uwagi i wypowiedzi przedstawicielki CeZ Pan Maciej Laszkiewicz, Dyrektor 

Departamentu Zdrowia w Urzędzie Marszałkowskim Województwa Pomorskiego zapewnił, że działania w 

programie regionalnym nie będą dublowały się z tymi, które są realizowane na poziomie krajowym i linia 

demarkacyjna nie będzie naruszona. Pani Katarzyna Makuch-Romanowicz poprosiła, aby w przyszłości 

uwzględniać tę kwestię na wcześniejszym etapie prac nad kryteriami wyboru projektów, co pozwoli 

uniknąć sytuacji, w których zgłaszane uwagi dotyczą kryteriów już przyjętych przez Komitet Monitorujący. 

Na zakończenie dyskusji Przewodnicząca KS poprosiła o zachowywanie właściwej kolejności uzgadniania 

inwestycji w obszarze zdrowia w ramach programów współfinasowanych z funduszy europejskich.

Wobec braku dalszych uwag uchwałę poddano pod głosowanie. Uchwała nr 157/2026/XV została podjęta 

większością głosów.

Na zakończenie tej części posiedzenia Pani Dorota Bielawska-Zatyka zaprezentowała Plan działań w 

ramach Programu Fundusze Europejskie dla Wielkopolskiego na 2026 r., zawierający jeden nabór 

konkurencyjny pn. „Program profilaktyki raka skóry dla mieszkańców województwa wielkopolskiego” w 

celu szczegółowym 4(k). 

W związku z brakiem uwag uchwałę poddano pod głosowanie. Uchwała nr 158/2026/XIV została podjęta 

jednogłośnie.

Ostatnia część spotkania dotyczyła spraw różnych. Przewodnicząca KS zaprosiła uczestników do 

przedstawienia ewentualnych tematów do dyskusji. 

Jako pierwsza głos zabrała Pani Sylwia Wójcik, Dyrektor Departamentu Wdrażania Europejskiego 

Funduszu Społecznego w Urzędzie Marszałkowskim Województwa Wielkopolskiego, która zwróciła 

uwagę na cyklicznie pojawiającą się uwagę MZ, dotyczącą jednego z kryterium wyboru projektów dla 

Regionalnych Programów Zdrowotnych. Wyjaśniła, że Urząd Marszałkowski Województwa 

Wielkopolskiego nie dysponuje środkami finansowymi umożliwiającymi zatrudnienie ekspertów do 

opracowywania programów zdrowotnych. Dodała, że urząd współpracuje z podmiotami, które wykazują 

inicjatywę w tym zakresie i są w stanie współtworzyć programy zdrowotne, w tym przede wszystkim część 

epidemiologiczną. Zaznaczyła też, że w kryteriach wyboru projektów Instytucja Zarządzająca daje 

możliwość uzyskania te podmioty dodatkowych punktów, ale zdarzały się przypadki, w których podmiot 

współtworzący program zdrowotny nie uzyskał dofinansowania. Pani Dyrektor Sylwia Wójcik poprosiła o 

uwzględnienie tej kwestii przy uzgodnieniach dotyczących kolejnych Planów działań. Dodała także, że 

Komisja Europejska nie zgłaszała dotąd zastrzeżeń do ww. kryteriów. 

Przewodnicząca KS odniosła się do tej wypowiedzi i podkreśliła, że zrozumiała jest intencja zachęcania 

ekspertów do współtworzenia programów, jednak należy zachować pełną neutralność i unikać sytuacji, 

które mogłyby być odbierane jako preferencyjne traktowanie wybranych wnioskodawców. Wypowiedź 

uzupełniła Pani Marta Fijołek, Naczelnik Wydziału Oceny Inwestycji i Monitorowania II w Departamencie 
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Oceny Inwestycji w MZ, która wyjaśniła, że przy przygotowywaniu założeń naborów konkurencyjnych 

FERS również zaangażowani są eksperci tj. konsultanci krajowi, ale reprezentowane przez nich instytucje 

nie dostają dodatkowych punktów w ramach oceny wniosków o dofinansowanie. Jeżeli podmiot wnosi 

wkład merytoryczny nieodpłatnie, to nie może być to traktowane jako forma wynagrodzenia ani przewagi 

w postępowaniach konkurencyjnych – dodała Pani Marta Fijołek. Jako kolejna głos w dyskusji zajęła Pani 

Paulina Mucha, przedstawicielka Ministerstwa Funduszy i Polityki Regionalnej (MFiPR), która 

potwierdziła, że w MFiPR analizowano to kryterium i także wzbudziło ono wątpliwości. Wyjaśniła, że 

rozumie podejście Instytucji Zarządzającej, bo zdaje sobie sprawę, że w regionach ciężko jest znaleźć 

podmioty, które rzetelnie będą realizowały programy zdrowotne, ale w kryteriach musi być zachowana 

zasada obiektywności. Trzeba zatem znaleźć inne zachęty dla wnioskodawców programów zdrowotnych, 

niekoniecznie poprzez kryteria wyboru projektów. 

Na zakończenie spotkania Przewodnicząca KS zaprosiła na kolejne posiedzenie, które odbędzie się w 

formule on-line, a także zachęciła do dalszych kontaktów roboczych oraz życzyła udanego letniego 

wypoczynku. 

4. Uchwały poddane pod głosowanie oraz wyniki głosowania:

Głosowania odbywały się za pomocą systemu WZA24 i pilotów do głosowania. W ramach posiedzenia 

podjęto 6 uchwał. W trakcie spotkania zmieniała się liczba osób obecnych na posiedzeniu, jednak kworum 

wymagane do zatwierdzania uchwał było zapewnione podczas całego spotkania. Wyniki głosowania 

przedstawia Załącznik nr 3 do protokołu. 

5.
Protokół sporządziła:

Dorota Bielawska-Zatyka

Główny Specjalista w Wydziale Koordynacji Wsparcia UE 

i Programów Pomocowych, Departament Oceny Inwestycji, MZ

6.
Zatwierdził:

Michał Sułkowski

Zastępca Przewodniczącej Komitetu Sterującego do spraw 

koordynacji wsparcia w sektorze zdrowia 

Załącznik 1: Lista obecności

Załącznik 2: Porządek obrad

Załącznik 3: Wyniki głosowań
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