
Stanowisko nr 56 

Prezydium Naczelnej Rady Pielęgniarek i Położnych 

z dnia 11 stycznia 2022 r. 

w sprawie zwiększenia wartości rocznej stawki kapitacyjnej oraz ceny jednostkowej 
jednostek rozliczeniowych za realizację świadczeń pielęgniarki podstawowej opieki 

zdrowotnej, położnej podstawowej opieki zdrowotnej oraz pielęgniarki szkolnej 

  

Prezydium Naczelnej Rady Pielęgniarek i Położnych, w związku z drastycznym wzrostem 
koszów funkcjonowania praktyk zawodowych oraz podmiotów leczniczych podstawowej 
opieki zdrowotnej stoi na stanowisku, iż konieczne jest zwiększenie wysokości stawki 
kapitacyjnej oraz ceny jednostkowej jednostek rozliczeniowych dla świadczeń 
realizowanych przez pielęgniarki podstawowej opieki zdrowotnej, położnej podstawowej 
opieki zdrowotnej oraz pielęgniarki szkolnej. 

Zasadne i konieczne jest także podwyższenie współczynników odpowiednich dla właściwej 
grupy wiekowej dla świadczeniobiorcy oraz wprowadzenie dla nich dodatkowych grup 
wiekowych: osoby w wieku od 7. do 39. roku życia – współczynnik 1,0; osoby w wieku od 40. 
do 65. roku życia – współczynnik 1,2; osoby w wieku od 66. do 75. roku życia – współczynnik 
2,7; osoby w wieku powyżej 75. roku życia – współczynnik 3,1. 

W ocenie Prezydium Naczelnej Rady Pielęgniarek i Położnych konieczne jest wprowadzenie 
świadczenia dodatkowo finansowanego w zakresie zadań pielęgniarki POZ dla pacjentów 
oczekujących na objęcie opieką długoterminową domową lub hospicyjną, którzy otrzymali 40 
lub mniej punktów w skali Barthel, lecz nadal pozostają pod opieką pielęgniarki POZ. 

Zdaniem Prezydium Naczelnej Rady Pielęgniarek i Położnych, w związku z rosnącą inflacją 
następuje znaczący wzrost kosztów funkcjonowania praktyk zawodowych oraz podmiotów 
leczniczych. Rosną koszty zakupu wyrobów medycznych, materiałów biurowych, wzrastają 
koszty wdrażania i utrzymania informatyzacji, dojazdu do pacjenta, opłat za czynsze, energię 
elektryczną, ogrzewanie, przygotowanie gabinetów do wizyt pacjentów w reżimie sanitarnym, 
utylizacja odpadów medycznych oraz innych zewnętrznych usług księgowych. 

Prezydium Naczelnej Rady Pielęgniarek i Położnych zwraca uwagę, iż otrzymywane środki 
finansowe w wysokości 3% ryczałtu w celu utrzymania stanu gotowości do udzielania 
świadczeń zdrowotnych w reżimie sanitarnym, pokrywają tylko w części koszty 
zapotrzebowania na środki ochrony osobistej dla pacjentów, środki ochrony osobistej dla 
personelu medycznego oraz utylizację odpadów medycznych. 

Prezydium Naczelnej Rady Pielęgniarek i Położnych wskazuje, iż pielęgniarki i położne 
podstawowej opieki zdrowotnej udzielają świadczeń zdrowotnych pacjentom z COVID-19 
w miejscu zamieszkania, często są to pacjenci z chorobami współistniejącymi wymagającymi 
zachowania ciągłości leczenia i pielęgnacji. Należy podkreślić, iż powyższe nie znajduje 
odzwierciedlenia w dodatkowym finansowaniu świadczeń realizowanych przez pielęgniarki 
i położne podstawowej opieki zdrowotnej, bowiem w zdecydowanej większości należą one 



do grupy wysokiego ryzyka ze względu na bezpośredni kontakt z pacjentem, szczególnie 
w miejscu zamieszkania. 
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