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1. WSTĘP 

Praca „Przewlekła obturacyjna choroba płuc – analiza kosztów ekonomicznych i społecznych” to kolejny1 raport badawczy, który 

jest efektem kilkumiesiecznej pracy ekspertów Instytutu Zarzadzania w Ochronie Zdrowia Uczelni Łazarskiego w Warszawie. 

Według danych WHO Europe na POChP choruje około 5-10% osób dorosłych w wieku powyżej 40 lat, przy czym częściej 

występuje ona u mężczyzn niż u kobiet. W Unii Europejskiej to populacja wielkości 23 mln chorych. 

W 2008 r. POChP była czwartą przyczyną zgonów w Europie po chorobie niedokrwiennej serca (2,4 mln zgonów; 24,7%), 

chorobach naczyń mózgowych (1,4 mln zgonów; 14,0%) i raku krtani, płuca i oskrzela (0,38 mln zgonów; 3,9%). Prognozy wskazują, 

iż umieralność z powodu przewlekłej obturacyjnej choroby płuc (POChP) będzie wzrastała w najbliższych dziesięcioleciach, 

stanowiąc w 2015 r. przyczynę 2,7% wszystkich zgonów w Europie, natomiast w roku 2030 aż 3,2%.

Koszty całkowite POChP w Unii Europejskiej w 2011 roku wyniosły ogółem 141,4 mld euro. W tym koszty bezpośrednie (opieki 

zdrowotnej) osiągnęły 23,3 mld euro, koszty pośrednie (utraconej produktywności) 25,1 mld euro.

Tymczasem w Polsce w 2012 r. ogólna liczba pacjentów z rozpoznaniem POChP sprawozdanych i rozliczonych w ramach 

wszystkich świadczeń sfinansowanych przez NFZ wyniosła 513 878. Wydatki związane z leczeniem pacjentów z POChP 

ponoszone przez NFZ wyniosły w badanym czasie ponad 160 mln zł, zaś wydatki ponoszone ze środków FUS, z budżetu państwa 

oraz ze środków własnych pracodawców na świadczenia związane z niezdolnością do pracy w obszarze realizowanym przez ZUS 

wyniosły ponad 236 mln zł. 

Celem badań, których podsumowaniem jest niniejszy raport, była identyfikacja kierunków racjonalizacji opieki medycznej, 

prowadzących do ograniczenia konsekwencji społecznych, medycznych i ekonomicznych przewlekłej obturacyjnej choroby płuc 

(POChP) w Polsce. Raport zawiera kompleksowe zestawienie oraz szczegółową analizę kosztów związanych z leczeniem chorób 

płuc w Polsce, w tym kosztów świadczeń opieki zdrowotnej finansowanych przez Narodowy Fundusz Zdrowia oraz kosztów 

społecznych pokrywanych przez Zakład Ubezpieczeń Społecznych. 

Autorzy pragną serdecznie podziękować wszystkim osobom oraz instytucjom, które przyczyniły się do powstania raportu. To 

dzięki wsparciu Narodowego Funduszu Zdrowia i Zakładu Ubezpieczen Społecznych możliwa była analiza danych i przygotowanie 

raportu, aby kontynuowac rzeczową dyskusję nad organizacja systemu opieki zdrowotnej nad pacjentami z POChP w Polsce. 

Instytut Zarządzania w Ochronie Zdrowia Uczelni Łazarskiego przekazuje niniejszy raport do merytorycznej konsultacji i publicznej 

debaty na temat optymalizacji kosztów leczenia POChP w Polsce w podmiotach leczniczych posiadających umowy z Narodowym 

Funduszem Zdrowia w rodzaju: lecznictwo szpitalne, ambulatoryjna opieka specjalistyczna, rehabilitacja lecznicza, podstawowa 

opieka zdrowotna oraz programy profilaktyczne.

1 Wczesniejsze raporty IZWOZ: „Stan opieki reumatologicznej w Polsce“, „Skutki ustawy refundacyjnej
 w zakresie programów lekowych, ze szczególnym uwzglednieniem programu stosowanego w leczeniu RZS”,
 „Analiza prawna regulacji dotyczacych grup limitowych“, „Analiza dostepnosci do leczenia onkologicznego
 oraz finansowania swiadczen z zakresu chemioterapii ze szczególnym uwzglednieniem nowych terapii
 onkologicznych”, „Udary mózgu – konsekwencje społeczne i ekonomiczne”, „Toczen Rumieniowaty
 Układowy (TRU) – charakterystyka populacji leczonej, obciazenie systemu finansów publicznych oraz
 aspekty ekonomiczne zwiazane z choroba, ze szczególnym uwzglednieniem rekomendacji dotyczacych
 modelu optymalnego zarzadzania choroba”, „Ustawa o działalnosci leczniczej – podsumowanie dwóch lat
 funkcjonowania. Próba oceny skutków działalnosci”, „Ekonomiczne aspekty skutków picia alkoholu w Europie
 i w Polsce”, „Niewydolnosc serca – analiza kosztów ekonomicznych i społecznych”, „Finansowanie swiadczen
 z zakresu radioterapii w latach 2011-2013”, „Cukrzyca – analiza kosztów ekonomicznych i społecznych”.
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2. EPIDEMIOLOGIA I REKOMENDACJE 
DOTYCZĄCE PRZEWLEKŁEJ OBTURACYJNEJ 
CHOROBY PŁUC (POCHP) OPUBLIKOWANE 
W EUROPEJSKIEJ BIAŁEJ KSIĘDZE PŁUC 
(EUROPEAN LUNG WHITE BOOK)

We wrześniu 2013 roku European Respiratory Society (ERS) oraz European Lung Foundation (ELF) opublikowały najnowszy raport 

European Lung White Book2 (Europejska biała księga płuc).3 Jest on przekrojową i wieloaspektową publikacją, która zawiera 

informacje na temat epidemiologii, czynników ryzyka, leczenia, kosztów i polityki zdrowotnej w zakresie chorób płuc. Najnowsza 

publikacja Europejskiej białej księgi płuc jest uaktualnieniem i kontynuacją analizy stanu wiedzy na temat chorób płuc w Europie, 

która została przedstawiona w pierwszej edycji European Lung White Book4 w 2003 r. Według Biura Regionalnego Światowej 

Organizacji Zdrowia dla Europy (WHO Regional Office for Europe)5 Europejska biała księga płuc jest bardzo potrzebną inicjatywą. 

Monitoruje i analizuje sytuację w zakresie chorób płuc wśród blisko 750 mln Europejczyków, żyjących w 54 krajach (w tym 506 mln 

obywateli Unii Europejskiej z 28 krajów), oraz pokazuje ewolucję medycyny i systemów ochrony zdrowia w aspekcie profilaktyki 

i leczenia chorób płuc. Według WHO Europe wiele wyzwań z 2003 roku pozostało wciąż aktualnymi. Palenie papierosów jest 

bardzo rozpowszechnione, zbyt małą wagę przywiązuje się do promocji zdrowia i profilaktyki, ciągle za dużo środków wydaje 

się na hospitalizacje i leczenie powikłań. Także według Komisji Europejskiej6 publikacja ERS jest znakomitym materiałem do 

podejmowania systemowych decyzji mających na celu zapobieganie następstwom chorób płuc i ich redukowanie. Komisja 

pragnie w dalszym ciągu przyczyniać się do zapobiegania chorobom płuc, w szczególności poprzez działania dotyczące kontroli 

sprzedaży i używania tytoniu oraz działania na rzecz ograniczenia zanieczyszczenia środowiska. Bardzo istotne jest przy tym 

realizowanie fundamentalnej misji Unii likwidowania nierówności zdrowotnych pomiędzy krajami i regionami wspólnoty europejskiej 

oraz strategii aktywnego i zdrowego starzenia się.

Europejska biała księga płuc wykazała, że z powodu chorób płuc, w tym POChP zmarło w 2008 roku około jeden milion 

Europejczyków (w tym około 700 tysięcy obywateli Unii). Choroby płuc były trzecią przyczyną zgonów po chorobie niedokrwiennej 

serca i chorobach naczyń mózgowych. Według ekspertów umieralność z powodu raka płuca oraz przewlekłej obturacyjnej choroby 

płuc (POChP) będzie wzrastała w najbliższych dziesięcioleciach. Skala rozpowszechnienia chorób płuc w Unii Europejskiej jest 

bardzo duża. Koszty całkowite chorób płuc wyniosły w 2011 roku ponad 379,6 mld euro.

Biała księga formułuje zalecenia dla rządów państw europejskich w celu poprawy i ujednolicenia nadzoru i wdrażania działań 

zmierzających do optymalizacji świadczeń medycznych w zakresie chorób płuc. Wskazuje na potrzebę zapewnienia nowoczesnej 

infrastruktury diagnostycznej, terapeutycznej i dostępu do nowych technologii medycznych. Kluczowym celem pozostaje 

osiągnięcie wysokiego poziomu jakości opieki nad pacjentami z chorobami układu oddechowego i chorobami współistniejącymi 

we wszystkich krajach Europy.

Ogólna śmiertelność z powodu POChP mężczyzn i kobiet w Europie wynosi około 18 na 100 000 mieszkańców rocznie. Według 

2 European Lung White Book, European Respiratory Society, 2013, http://www.erswhitebook.org/ 
3 Choroby płuc są przyczyną śmierci co dziesiątego pacjenta w Europie, European Lung Foundation, 
 http://www.europeanlung.org/pl/nowo%C5%9Bci-i-wydarzenia/nowo%C5%9Bci/choroby-p%C5%82uc-s%C4%85-

przyczyn%C4%85-%C5%9Bmierci-co-dziesi%C4%85tego-pacjenta-w-europie 
4 European Lung White Book, European Respiratory Society, 2003, 
 http://www.ers-education.org/lrMedia/2004/pdf/40552.pdf 
5 Z. Jakab, Foreword from the World Health Organization, European Lung 

White Book, European Respiratory Society, 2013, 
 http://www.erswhitebook.org/chapters/foreword-from-the-world-health-organization/ 
6 T. Borg, Foreword from the European Commission, European Lung White Book, 2013, http://

www.erswhitebook.org/chapters/foreword-from-the-european-commission/ 
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danych WHO Europe z powodu POChP zmarło w 2008 roku 0,25 mln Europejczyków7 (w tym 0,15 mln obywateli Unii Europejskiej). 

Odpowiadało to 2,5% wszystkich zgonów w Europie. POChP była czwartą przyczyną zgonu po chorobie niedokrwiennej serca 

(2,4 mln zgonów; 24,7%), chorobach naczyń mózgowych (1,4 mln zgonów; 14,0%) i raku krtani, płuca i oskrzela (0,38 mln 

zgonów; 3,9%). Tak jak napisano wcześniej, umieralność z powodu przewlekłej obturacyjnej choroby płuc (POChP) będzie 

wzrastała w najbliższych dziesięcioleciach. Estymacje wykazują, że w 2015 r. POChP będzie stanowiło 2,7% wszystkich zgonów 

w Europie, natomiast w roku 2030 aż 3,2%.

Rozpowszechnienie POChP w Europie jest wysokie. Około 5-10% osób dorosłych w wieku powyżej 40 lat choruje na tę chorobę, 

przy czym częściej występuje ona u mężczyzn niż u kobiet. W Unii Europejskiej to populacja wielkości 23 mln chorych. Występuje 

wyraźny wzrost częstości występowania POChP wraz z wiekiem. U osób w wieku powyżej 70 lat częstość występowania wynosi 

20% u mężczyzn i 15% u kobiet. 

Najważniejszym czynnikiem etiologicznym POChP jest palenie tytoniu. Rozpowszechnienie choroby jest ściśle związane z faktem 

epidemicznego palenia, ale z opóźnieniem 20-30 lat. Na POChP zachoruje około 40-50% palaczy palących całe życie i zaledwie 

10% niepalących nigdy papierosów. Badania pokazują, że około 15-20% przypadków POChP jest spowodowanych ekspozycją 

na zanieczyszczenia powietrza w miejscu pracy oraz środowisku życia. Ryzyko rozwoju POChP jest także związane z niższym 

statusem społeczno-ekonomicznym i niskim poziomem edukacji.

Identyfikacja czynników ryzyka i zmniejszenie narażenia na nie są ważnymi krokami w profilaktyce i leczeniu POChP. Wszystkie 

osoby, które palą, powinny być zachęcane do rzucenia palenia, niezależnie od ich statusu choroby. Szczególnie ważne jest to 

w przypadku ekspozycji na dym papierosowy płodu i dzieci. Powinny być także prowadzone systemowe działania chroniące 

ludzi przed ekspozycją na palenie bierne. Należy zapewnić osobom żyjącym z POChP dostęp do profilaktyki zaostrzeń choroby, 

aby zmniejszyć ich częstość i konieczność hospitalizacji. Zalecane są szczepienia przeciw grypie i pneumokokom oraz leczenie 

wziewne (długo działające leki rozszerzające oskrzela i kortykosteroidy).

Hospitalizacje chorych z POChP są w znacznym stopniu zależne od wieku pacjenta i organizacji systemu ochrony zdrowia. 

W zachodniej i środkowej Europie odnotowano stały spadek ogólnej liczby łóżek szpitalnych w wyniku zmian w strukturze opieki 

zdrowotnej. Wprowadzono więc monitoring wskaźników predykcyjnych zaostrzeń i hospitalizacji z powodu POChP, obejmujący 

poprzednią historię zaostrzeń, choroby współistniejące oraz ocenę jakości życia pacjenta. Badania wykazały wzrost śmiertelności 

pacjentów z POChP w wyniku długiej (ponad trzymiesięcznej) hospitalizacji zaostrzeń POChP. Wykazano również, że więcej niż 

50% chorych na POChP wypisanych ze szpitala po leczeniu zaostrzenia było hospitalizowanych ponownie w przeciągu roku. 

Średni współczynnik standaryzowany hospitalizacji z powodu POChP (average age-standardised admission rate for COPD) 

wynosi dla Europy około 200 na 100 000 osób rocznie. Najwyższe wartości współczynnika zanotowano w Danii, na Węgrzech, 

w Rumunii, Turcji, Macedonii, Austrii, Niemczech, Belgii, Hiszpanii oraz Irlandii. Najmniej hospitalizacji z powodu POChP 

odnotowano w Szwajcarii, Francji, Portugalii, Słowenii, Chorwacji i na Łotwie. Rocznie w Unii Europejskiej raportowane jest około 

1,1 mln hospitalizacji z powodu POChP.

Koszty całkowite POChP w Unii Europejskiej w 2011 roku wyniosły ogółem 141,4 mld euro. W tym koszty bezpośrednie (opieki 

zdrowotnej) osiągnęły 23,3 mld euro, koszty pośrednie (utraconej produktywności) 25,1 mld euro, koszty 1,69 milionów lat życia 

skorygowanych o niepełnosprawność w POChP 93 mld euro. W przypadku kosztów bezpośrednich koszty leków wyniosły  

7,1 mld euro, koszty opieki ambulatoryjnej 8,9 mld oraz koszty hospitalizacji 7,3 mld euro.

Program kompleksowego leczenia POChP powinien obejmować następujące cztery elementy: ocenę i monitorowanie POChP, 

redukcję czynników ryzyka, leczenie stabilnej postaci choroby oraz leczenie zaostrzeń.

Leczenie POChP ma na celu złagodzenie objawów, zahamowanie progresji choroby, poprawę tolerancji wysiłku i stanu zdrowia, 

zapobieganie powikłaniom i zaostrzeniom oraz ich leczenie, zmniejszenie śmiertelności wraz z zapobieganiem niepożądanym 

skutkom ubocznym terapii i ich minimalizacją. Ważnymi elementami leczenia POChP są: zaprzestanie palenia, stosowanie tlenu, 

leków rozszerzających oskrzela i kortykosteroidów, a także ćwiczenia fizyczne. Bardzo istotna jest wczesna rehabilitacja po 

wystąpieniu zaostrzeń. Na wszystkich etapach leczenia POChP powinny być oceniane występowanie oraz stopień zaawansowania 

7 World Health Statistics 2011, World Health Organization, 2011. 
 http://www.who.int/entity/whosis/whostat/EN_WHS2011_Full.pdf Date last accessed: June 20, 2013.
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chorób współistniejących. 

W ramach zaleceń w zakresie polityki zdrowotnej dotyczącej POChP w wielu obszarach systemów ochrony zdrowia w Unii 

Europejskiej należy poprawić kompleksowe zarządzanie tą jednostką chorobową. Rekomendowane działania to:

•	 Zbieranie dokładniejszych danych odnośnie zaostrzeń, historii naturalnej, kosztów i zgonów w wyniku POChP, zwłaszcza 

w krajach Europy Wschodniej;

•	 Badanie skuteczności prowadzonej profilaktyki, edukacji, leczenia, rehabilitacji i opieki długoterminowej/paliatywnej;

•	 Rozpowszechnianie najlepszych praktyk i promowanie wysokich standardów opieki nad pacjentami z POChP;

•	 Wprowadzanie nowych metod leczenia, spowalniających spadek czynności płuc;

•	 Bardziej skuteczne interwencje w kierunku zaprzestania palenia tytoniu oraz edukacja w zakresie świadomości szkodliwości 

palenia, lepszy nadzór nad szkodliwą ekspozycją zawodową oraz ochrona przed ekspozycją na dym i zanieczyszczenia 

prowadzona od wczesnego dzieciństwa;

•	 Budowanie świadomości konsekwencji zdrowotnych i kosztów POChP w Europie wśród polityków, pracodawców 

i społeczeństwa.

•	 Opracowywanie wspólnych strategii przez kraje europejskie w celu skutecznego zapobiegania, diagnozowania i leczenia 

POChP jako poważnej i zagrażającej życiu choroby.
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3. ANALIZA ŚWIADCZEŃ FINANSOWANYCH 
PRZEZ NFZ ZWIĄZANYCH Z LECZENIEM 
POCHP

3.1. Finansowanie przez NFZ świadczeń zdrowotnych związanych  
 z leczeniem POChP w 2012 r. 

Finansowanie leczenia pacjentów z powodu POChP realizowane jest głównie w ramach: leczenia szpitalnego (hospitalizacje), 

ambulatoryjnej opieki specjalistycznej (AOS), podstawowej opieki zdrowotnej (POZ) oraz w niewielkim zakresie jako świadczenia 

rehabilitacji leczniczej i profilaktycznych programów zdrowotnych. 

Finansowanie leczenia pacjentów w rodzaju POZ oraz programów profilaktycznych zostanie przedstawione 

w osobnych podrozdziałach.

W 2012 r. NFZ sfinansował świadczenia związane z leczeniem POChP w ramach leczenia szpitalnego, ambulatoryjnej opieki 

specjalistycznej i rehabilitacji leczniczej w wysokości ponad 164 mln zł. Największe wydatki dotyczyły leczenia szpitalnego i wyniosły 

124,6 mln zł. Wartość sfinansowanych świadczeń w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna (poradnie specjalistyczne) 

wyniosła 34,1 mln zł, natomiast w ramach świadczeń rehabilitacyjnych wydano 5,7 mln zł. Pokazują to tabela i wykresy poniżej.

Tabela 1. Wydatki NFZ w 2012 r. związane z leczeniem POChP według rodzajów świadczeń (dane w zł)

Rodzaj świadczeń

Wartość 

rozliczonych 

świadczeń

Struktura 

wydatków

Razem 164 421 665,32 100,00%

Leczenie szpitalne 124 642 746,01 75,81%

Ambulatoryjne świadczenia specjalistyczne 34 065 723,01 20,72%

Rehabilitacja lecznicza 5 713 196,30 3,47%

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.
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Wykres 1. Wydatki NFZ w 2012 r. związane z leczeniem POChP według rodzajów świadczeń (dane w mln zł)

 

 

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.
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Wykres 2. Struktura wydatków NFZ w 2012 r. związanych z leczeniem POChP według rodzajów świadczeń

 

 

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.

3.2. Finansowanie przez NFZ świadczeń związanych z leczeniem  
 POChP z uwzględnieniem struktury wiekowej pacjentów   
 w 2012 r.

Elementem analizy finansowania świadczeń związanych z POChP jest uwzględnienie struktury wiekowej pacjentów. W niniejszym 

raporcie dokonano analizy wydatków związanych z leczeniem POChP u pacjentów w dwóch grupach wiekowych: 0-65 (wiek 

przedprodukcyjny i produkcyjny) i powyżej 65 lat (wiek poprodukcyjny). Analiza dotyczyła świadczeń realizowanych w ramach 

leczenia szpitalnego, ambulatoryjnej opieki specjalistycznej i rehabilitacji leczniczej. Powyższe dane prezentują tabela i wykresy 

poniżej. 
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Tabela 2. Finansowanie świadczeń w 2012 r. związanych z leczeniem POChP w podziale na grupy wiekowe pacjentów 

Rodzaj świadczeń

Wartość 

rozliczonych 

świadczeń

Wartość rozliczonych 

świadczeń w grupie 

wiekowej 0-65

Wartość rozliczonych 

świadczeń w grupie 

wiekowej 65+

Razem 164 421 665,32 58 393 092,27 106 028 573,05

Leczenie szpitalne 124 642 746,01 40 628 572,02 84 014 173,99

Ambulatoryjne świadczenia specjalistyczne 34 065 723,01 15 412 604,45 18 653 118,56

Rehabilitacja lecznicza 5 713 196,30 2 351 915,80 3 361 280,50

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.

Najwyższe finansowanie świadczeń w wysokości nieco ponad 106 mln zł obejmowało pacjentów w grupie wiekowej powyżej  

65 lat, co odpowiadało 64% nakładów NFZ na leczenie POChP w wyżej wymienionych rodzajach świadczeń. Natomiast na 

leczenie pacjentów w grupie wiekowej 0-65 wydano ponad 58 mln zł, co stanowiło 36% nakładów NFZ na leczenie POChP 

w omawianych typach świadczeń. Patrz wykres poniżej.

Wykres 3. Struktura wydatków NFZ w 2012 r. związanych z leczeniem POChP według grup wiekowych

 

 

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.
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We wszystkich omawianych rodzajach świadczeń największą wartość stanowią wydatki na leczenie pacjentów powyżej 65 roku 

życia z następującą strukturą wydatków: 

•	 leczenie szpitalne – 84 mln zł, co odpowiada 67% wydatków na leczenie POChP w ramach leczenia szpitalnego dla całej 

populacji pacjentów z POChP,

•	 ambulatoryjna opieka specjalistyczna – 18,7 mln zł, co odpowiada 55% wydatków na leczenie POChP dla całej populacji 

pacjentów z POChP,

•	 rehabilitacja lecznicza – 3,4 mln zł, co odpowiada 59% wydatków na leczenie POChP dla całej populacji pacjentów 

z POChP.

Wartość wydatków w obu grupach wiekowych na leczenie szpitalne, ambulatoryjne i rehabilitację przedstawia wykres poniżej.

Wykres 4. Wartość wydatków związanych z leczeniem POChP poniesionych przez NFZ w  2012  r. na leczenie 
szpitalne, ambulatoryjne i rehabilitację w grupach wiekowych (dane w mln zł)

 

 

 

 

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.
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3.3. Liczba zrealizowanych i sfinansowanych świadczeń    
 zdrowotnych związanych z leczeniem POChP w 2012 r. 

W 2012 roku świadczeniodawcy w ramach zawartych umów z NFZ w trzech rodzajach świadczeń: leczenie szpitalne, ambulatoryjna 

opieka specjalistyczna i rehabilitacja lecznicza, sprawozdali i rozliczyli 706 345 świadczeń związanych z leczeniem pacjentów 

z POChP (rozpoznaniem klinicznym J44 według klasyfikacji ICD-10). Najwięcej świadczeń zrealizowano i rozliczono w ramach 

poradni specjalistycznych (AOS) – 639 824. Liczba hospitalizacji z powodu POChP wyniosła 62 534. W przypadku rehabilitacji 

leczniczej rozliczono i sprawozdano zaledwie 3 987 świadczeń. Szczegółowe zestawienie rozliczonych świadczeń uwzględniające 

grupy wiekowe pacjentów przedstawiono w tabeli i na wykresie poniżej.

Tabela 3. Liczba rozliczonych świadczeń przez NFZ w 2012 r. w zakresie leczenia POChP według rodzajów świadczeń 
i grup wiekowych

Rodzaj świadczeń

Liczba 

rozliczonych 

świadczeń

Liczba 

rozliczonych 

świadczeń  

w grupie wiekowej 

0-65

Liczba 

rozliczonych 

świadczeń  

w grupie 

wiekowej 65+
Razem 706 345 310 633 395 712

Ambulatoryjne świadczenia specjalistyczne 639 824 287 872 351 952

Leczenie szpitalne 62 534 21 136 41 398

Rehabilitacja lecznicza 3 987 1 625 2 362

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.
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Wykres 5. Liczba świadczeń rozliczonych przez NFZ w zakresie leczenia POChP w 2012 r. według rodzajów 
świadczeń i grup wiekowych

 

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.

3.4. Finansowanie przez NFZ świadczeń zdrowotnych     
 związanych z leczeniem POChP w poszczególnych    
 województwach w 2012 r.

W 2012 roku NFZ rozliczył świadczenia związane z leczeniem POChP w trzech rodzajach świadczeń zdrowotnych: leczenie 

szpitalne, ambulatoryjna opieka specjalistyczna i rehabilitacja lecznicza, o łącznej wartości 164  mln  zł. Największą wartość 

świadczeń rozliczono w województwach: mazowieckim (25,2 mln zł), wielkopolskim (15,7 mln zł) i śląskim (15,6 mln zł). Najmniejszą 

wartość odnotowano w województwach: zachodniopomorskim (5 mln zł), opolskim (4,9 mln zł) oraz lubuskim (4,5 mln zł). Patrz 

tabela i wykres poniżej.
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Tabela 4. Wartość rozliczonych przez NFZ w 2012 r. świadczeń związanych z leczeniem POChP według województw 
(dane w zł)

OW NFZ rozliczający Wartość rozliczonych świadczeń ogółem

Razem 164 421 665,32

Mazowiecki 25 217 874,71

Wielkopolski 15 718 698,76

Śląski 15 612 920,23

Małopolski 14 021 021,22

Lubelski 12 080 578,87

Łódzki 11 336 123,24

Dolnośląski 10 852 039,85

Kujawsko-Pomorski 8 321 432,11

Podkarpacki 8 087 839,40

Pomorski 7 427 989,71

Świętokrzyski 7 315 988,22

Podlaski 7 223 723,60

Warmińsko-Mazurski 6 801 631,46

Zachodniopomorski 4 997 916,20

Opolski 4 916 323,03

Lubuski 4 489 564,70

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.
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Wykres 6. Wartość rozliczonych przez NFZ w 2012 r. świadczeń związanych z leczeniem POChP  według województw 
(OW NFZ)

 

 
 

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.

Na ocenę dostępności pacjentów do świadczeń istotny wpływ wywiera ilość środków finansowych przeznaczonych przez oddział 

wojewódzki NFZ na jednego ubezpieczonego w danym województwie (tzw. wartość per capita). Na podstawie analizy tego 

wskaźnika największa dostępność pacjentów do świadczeń w ramach leczenia POChP w 2012 roku w omawianych trzech 

rodzajach świadczeń występowała w województwach: podlaskim (6,04 zł w przeliczeniu na mieszkańca), świętokrzyskim (5,76 zł) 

oraz lubelskim (5,59 zł), zaś najmniejsza w województwach: śląskim (3,39 zł w przeliczeniu na mieszkańca), pomorskim (3,24 zł) 

oraz zachodniopomorskim (2,91 zł). Średnia wartość wskaźnika dla Polski wynosiła 4,27 zł w przeliczeniu na mieszkańca. Pokazują 

to tabela i wykres poniżej.
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Tabela 5. Wartość rozliczonych świadczeń przez NFZ w 2012 r. w ramach leczenia POChP, per capita, według 
województw (dane w zł)

OW NFZ rozliczający
Wartość rozliczonych 

świadczeń ogółem
Populacja Wydatki per capita

Podlaski 7 223 723,61 1 196 485 6,04

Świętokrzyski 7 315 988,22 1 270 263 5,76

Lubelski 12 080 578,87 2 160 513 5,59

Opolski 4 916 323,03 1 006 999 4,88

Mazowiecki 25 217 874,71 5 307 277 4,75

Warmińsko-Mazurski 6 801 631,46 1 448 288 4,70

Wielkopolski 15 718 698,76 3 463 419 4,54

Łódzki 11 336 123,24 2 517 787 4,50

Lubuski 4 489 564,70 1 022 253 4,39

Polska 164 421 665,32 38 502 396 4,27

Małopolski 14 021 021,22 3 356 805 4,18

Kujawsko-Pomorski 8 321 432,11 2 094 090 3,97

Podkarpacki 8 087 839,40 2 128 707 3,80

Dolnośląski 10 852 039,85 2 911 045 3,73

Śląski 15 612 920,23 4 606 387 3,39

Pomorski 7 427 989,71 2 292 452 3,24

Zachodniopomorski 4 997 916,20 1 719 626 2,91

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ i GUS.
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Wykres 7. Wartość rozliczonych świadczeń przez NFZ w 2012 r. w ramach leczenia POChP, per capita, według 
województw (OW NFZ) (dane w zł)

 

 

 

 

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ i GUS.

W 2012 roku NFZ rozliczył 706 345 świadczeń ogółem w zakresie leczenia POChP, z czego w szczególności dotyczyły one porad 

ambulatoryjnych i hospitalizacji. Najwyższą liczbę świadczeń sprawozdano i rozliczono w województwach: śląskim (93  847), 

mazowieckim (93 797) i małopolskim (67 781). Najmniej świadczeń rozliczono w województwach: podlaskim (25 419), lubuskim 

(14 897) i opolskim (13 828). Dane dotyczące wszystkich województw zostały przedstawione w tabeli i na wykresie poniżej.
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Tabela 6. Liczba rozliczonych świadczeń przez NFZ w 2012 r. związanych z leczeniem POChP według województw

OW NFZ rozliczający Liczba rozliczonych świadczeń ogółem

Razem 706 345

Śląski 93 847

Mazowiecki 93 797

Małopolski 67 781

Wielkopolski 62 773

Lubelski 52 826

Łódzki 49 931

Dolnośląski 43 943

Pomorski 39 615

Podkarpacki 34 713

Kujawsko-Pomorski 29 894

Zachodniopomorski 28 885

Warmińsko-Mazurski 27 696

Świętokrzyski 26 500

Podlaski 25 419

Lubuski 14 897

Opolski 13 828

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.
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Wykres 8. Liczba rozliczonych przez NFZ w 2012 r. świadczeń związanych z leczeniem POChP według województw 
(OW NFZ) (w tysiącach)

 

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.

3.5. Wartość i liczba rozliczonych hospitalizacji pacjentów leczonych  
 z powodu POChP w 2012 r.

Narodowy Fundusz Zdrowia sfinansował świadczenia w rodzaju leczenie szpitalne pacjentom hospitalizowanym z rozpoznaniem 

POChP o wartości ponad 124,6 mln zł. 

Pod względem wysokości sfinansowanych świadczeń obejmujących leczenie pacjentów w grupie wiekowej 0-65 najwyższą 

kwotę rozliczonych świadczeń zanotowano w województwach: mazowieckim – 6,3 mln zł, wielkopolskim – 3,9 mln zł, śląskim – 

3,4 mln zł. W grupie wiekowej 65+ świadczenia o najwyższej wartości rozliczono w województwach: mazowieckim – 13,4 mln zł, 

wielkopolskim – 7,1 mln zł i małopolskim – 6,9 mln zł. Patrz tabela poniżej.
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Tabela 7. Koszty świadczeń związanych z leczeniem POChP w rodzaju leczenie szpitalne w 2012 r. według grup 
wiekowych w podziale na województwa (dane w zł)

OW NFZ rozliczający
Wartość rozliczonych 

świadczeń ogółem

Wartość rozliczonych 

świadczeń w grupie wiekowej 

0-65

Wartość rozliczonych 

świadczeń w grupie 

wiekowej 65+

Razem 124 642 746,01 40 628 572,02 84 014 173,99

Dolnośląski 8 553 369,85 3 153 827,01 5 399 542,84

Kujawsko-Pomorski 6 564 763,30 2 151 621,19 4 413 142,11

Lubelski 9 743 958,12 2 832 666,72 6 911 291,40

Lubuski 3 507 263,00 1 302 514,82 2 204 748,18

Łódzki 9 090 807,75 3 058 232,92 6 032 574,83

Małopolski 9 653 302,71 2 739 683,25 6 913 619,46

Mazowiecki 19 695 152,54 6 307 518,30 13 387 634,24

Opolski 3 591 851,44 1 381 533,40 2 210 318,04

Podkarpacki 6 606 408,00 1 787 271,72 4 819 136,28

Podlaski 6 009 736,20 1 463 337,72 4 546 398,48

Pomorski 5 553 686,88 2 003 839,52 3 549 847,36

Śląski 10 256 321,74 3 389 157,91 6 867 163,83

Świętokrzyski 6 071 600,39 2 171 365,94 3 900 234,45

Warmińsko-Mazurski 5 186 677,81 1 693 814,85 3 492 862,96

Wielkopolski 11 081 482,88 3 939 568,36 7 141 914,52

Zachodniopomorski 3 476 363,40 1 252 618,39 2 223 745,01

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.

W 2012 roku NFZ rozliczył i sfinansował 62 534 hospitalizacje pacjentów leczonych z rozpoznaniem POChP. 

Największą liczbę hospitalizacji pacjentów w grupie wiekowej 0-65 zanotowano w województwach: mazowieckim (3 423), śląskim 

(1 819) i wielkopolskim (1 790), w grupie wiekowej 65+ w województwach: mazowieckim (5 908), lubelskim (3 557) i śląskim 

(3 397). Patrz tabela poniżej.
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Tabela 8. Liczba rozliczonych przez NFZ w 2012 r. hospitalizacji związanych z leczeniem POChP według grup 
wiekowych w podziale na województwa

OW NFZ rozliczający
Liczba rozliczonych 

świadczeń ogółem

Liczba rozliczonych 

świadczeń w grupie 

wiekowej 0-65

Liczba rozliczonych 

świadczeń w grupie 

wiekowej 65+

Razem 62 534 21 136 41 398

Dolnośląski 4 839 1 785 3 054

Kujawsko-Pomorski 3 548 1 232 2 316

Lubelski 5 182 1 625 3 557

Lubuski 1 828 703 1 125

Łódzki 4 701 1 655 3 046

Małopolski 4 242 1 214 3 028

Mazowiecki 9 331 3 423 5 908

Opolski 1 814 666 1 148

Podkarpacki 3 219 900 2 319

Podlaski 3 052 734 2 318

Pomorski 3 266 1 071 2 195

Śląski 5 216 1 819 3 397

Świętokrzyski 2 597 921 1 676

Warmińsko-Mazurski 2 789 922 1 867

Wielkopolski 4 972 1 790 3 182

Zachodniopomorski 1 938 676 1 262

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.

3.6. Wartość i liczba rozliczonych świadczeń w AOS związanych  
 z leczeniem POChP w 2012 r.

Narodowy Fundusz Zdrowia w 2012 r. sfinansował świadczenia w rodzaju AOS (poradnie specjalistyczne) związane z leczeniem 

POChP o wartości ponad 34 mln zł. 

Najwyższą wartość świadczeń dla pacjentów w grupie wiekowej 0-65 lat rozliczono w województwach: śląskim (2,2 mln zł), 

mazowieckim (2 mln zł) i wielkopolskim (1,6 mln zł), w grupie wiekowej 65+ w województwach: mazowieckim (3 mln zł), śląskim 

(2,5 mln zł) i małopolskim (1,8 mln zł). Patrz tabela poniżej.
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Tabela 9. Wartość świadczeń związanych z leczeniem POChP w rodzaju AOS w 2012 r. według grup wiekowych  
w podziale na województwa (dane w zł)

OW NFZ rozliczający
Wartość rozliczonych 

świadczeń ogółem

Wartość rozliczonych 

świadczeń w grupie 

wiekowej 0-65

Wartość rozliczonych 

świadczeń w grupie 

wiekowej 65+

Razem 34 065 723,01 15 412 604,45 18 653 118,56

Dolnośląski 2 116 959,80 1 063 401,85 1 053 557,95

Kujawsko-Pomorski 1 459 652,41 726 481,94 733 170,47

Lubelski 2 333 980,41 1 059 388,33 1 274 592,08

Lubuski 809 933,70 408 631,15 401 302,55

Łódzki 2 244 785,89 1 003 389,79 1 241 396,10

Małopolski 3 044 192,31 1 280 992,20 1 763 200,11

Mazowiecki 5 049 217,65 2 027 712,45 3 021 505,20

Opolski 645 789,59 280 308,15 365 481,44

Podkarpacki 1 478 539,85 670 254,00 808 285,85

Podlaski 1 213 917,21 416 300,68 797 616,53

Pomorski 1 873 800,01 802 896,33 1 070 903,68

Śląski 4 765 093,77 2 238 226,11 2 526 867,66

Świętokrzyski 1 119 364,13 517 440,12 601 924,01

Warmińsko-Mazurski 1 228 383,35 597 859,95 630 523,40

Wielkopolski 3 161 983,83 1 605 403,98 1 556 579,85

Zachodniopomorski 1 520 129,10 713 917,42 806 211,68

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.

W 2012 roku NFZ sfinansował 639 824 świadczenia w rodzaju AOS (poradnie specjalistyczne) w zakresie leczenia POChP. 

Pod względem liczby rozliczonych świadczeń w grupie wiekowej 0-65 najwięcej zrealizowanych i sfinansowanych świadczeń 

zanotowano w województwach: śląskim (40  763), mazowieckim (33  504) i wielkopolskim (28  657), w grupie wiekowej 65+ 

w województwach: mazowieckim (50 465), śląskim (47 216) i małopolskim (36 546). Patrz tabela poniżej.
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Tabela 10. Liczba rozliczonych świadczeń związanych z leczeniem POChP w rodzaju AOS w 2012 r. według grup 
wiekowych w podziale na województwa

OW NFZ rozliczający
Liczba rozliczonych 

świadczeń ogółem

Liczba rozliczonych 

świadczeń w grupie 

wiekowej 0-65

Liczba rozliczonych 

świadczeń w grupie 

wiekowej 65+

Razem 639 824 287 872 351 952

Dolnośląski 38 966 19 375 19 591

Kujawsko-Pomorski 26 039 13 140 12 899

Lubelski 47 639 21 571 26 068

Lubuski 12 983 6 547 6 436

Łódzki 45 218 20 223 24 995

Małopolski 62 835 26 289 36 546

Mazowiecki 83 969 33 504 50 465

Opolski 11 704 5 107 6 597

Podkarpacki 31 477 14 311 17 166

Podlaski 22 364 7 517 14 847

Pomorski 36 340 15 536 20 804

Śląski 87 979 40 763 47 216

Świętokrzyski 23 814 10 998 12 816

Warmińsko-Mazurski 24 727 11 902 12 825

Wielkopolski 56 866 28 657 28 209

Zachodniopomorski 26 904 12 432 14 472

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.

3.7. Leczenie POChP w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna   
 w 2012 r.

W ramach podstawowej opieki zdrowotnej realizowane są między innymi świadczenia zdrowotne dla pacjentów z chorobami 

przewlekłymi. Świadczenia dla pacjentów z chorobami układu krążenia oraz cukrzycą realizowane są w ramach tak zwanej 

preferencyjnej stawki kapitacyjnej (około 24 zł). Świadczenia udzielane pacjentom z POChP są rozliczane zgodnie z zakontraktowaną 

przez POZ jednakową w skali kraju stawką kapitacyjną wynoszącą 8 zł na pacjenta miesięcznie w ramach listy zadeklarowanych 

pacjentów. Stawki kapitacyjne w podstawowej opiece zdrowotnej są zróżnicowane także ze względu na grupy wiekowe, 

z uwzględnieniem wskaźnika demograficznego. Osoby starsze mają zwiększoną stawkę kapitacyjną o określone wskaźniki ze 

względu na większą zachorowalność w tym wieku, większe zapotrzebowanie na badania diagnostyczne oraz częstsze wizyty 

u lekarza rodzinnego. Jednak dla pacjentów z POChP płatnik nie przewidział żadnych innych (jak np. w cukrzycy) dodatkowych 

środków na finansowanie świadczeń w gabinecie POZ.  

W tabeli poniżej przedstawiono liczbę sprawozdanych świadczeń zdrowotnych w ramach POZ dla pacjentów z rozpoznaniem 

POChP. Podobnie jak w lecznictwie szpitalnym oraz ambulatoryjnej opiece specjalistycznej przeważa grupa pacjentów powyżej  

65 roku życia. W grupie tej udzielono 436 104 porad w ramach POZ, co stanowiło 59% całej populacji pacjentów z POChP. Grupie 

pacjentów w wieku do 65 roku życia udzielono 305 978 porad, co stanowiło 41% wszystkich porad w tym zakresie. Powyższe 

dane prezentują tabela i wykres poniżej.
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Tabela 11 Liczba sprawozdanych porad w 2012 r. w ramach POZ dla pacjentów z POChP według grup wiekowych 
w podziale na województwa

OW NFZ rozliczający
Liczba sprawozdanych 

porad ogółem

Liczba sprawozdanych 

porad w grupie wiekowej 

0-65

Liczba sprawozdanych 

porad w grupie wiekowej 

65+

Razem 742 082 305 978 436 104

Dolnośląski 53 195 24 424 28 771

Kujawsko-Pomorski 42 613 19 465 23 148

Lubelski 46 985 16 575 30 410

Lubuski 20 010 9 028 10 982

Łódzki 63 440 27 355 36 085

Małopolski 50 687 17 740 32 947

Mazowiecki 110 443 45 012 65 431

Opolski 15 548 6 468 9 080

Podkarpacki 33 864 11 444 22 420

Podlaski 25 095 7 915 17 180

Pomorski 43 136 19 286 23 850

Śląski 80 886 32 992 47 894

Świętokrzyski 34 087 12 307 21 780

Warmińsko-Mazurski 25 919 11 756 14 163

Wielkopolski 66 250 30 989 35 261

Zachodniopomorski 29 924 13 222 16 702

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.
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Wykres 9. Porady udzielone w 2012 r. w ramach POZ dla pacjentów z POChP - struktura wiekowa

 

 

 

 

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.

Ocena liczby wykonanych badań specjalistycznych dla pacjentów z POChP w gabinecie lekarza podstawowej opieki zdrowotnej 

jest ze względu na ograniczenie pakietu badań standardowych (zakontraktowanych w ramach umowy POZ) również niemożliwa 

do wyceny w ramach praktyki POZ. Diagnostyka POChP opiera się głównie na badaniach oceniających wydolność układu 

oddechowego (spirometria, badania TK klatki piersiowej, gazometria krwi tętniczej i żylnej) oraz badaniach oceniających wydolność 

układu krążenia. W zakresie umowy z NFZ w ramach POZ jedynym sprawozdawanym badaniem diagnostycznym istotnym dla 

pacjentów z POChP, oprócz badań podstawowych typu morfologia krwi i badania biochemiczne, jest badanie radiologiczne klatki 

piersiowej. Jednak ze względu na częste wykonywanie tego badania w ogólnej praktyce lekarzy POZ (infekcje, stany zapalne 

układu oddechowego) jednoznaczna ocena liczby badań wykonanych dla grupy pacjentów z POChP jest trudna.

Należy jednak zaznaczyć, że w ramach niektórych praktyk POZ realizowane są badania spirometryczne. W latach 2006–2012 

w POZ wykonano od 1 319 341 zdjęć radiologicznych klatki piersiowej w projekcji AP i bocznej w roku 2008 do maksymalnie 

1 573 760 zdjęć w roku 2009. W roku 2012 zrobiono 1 411 387 zdjęć rtg klatki piersiowej w obu projekcjach. Powyższe dane 

prezentuje wykres poniżej.  
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Wykres 10. Liczba zdjęć radiologicznych klatki piersiowej w projekcji AP i bocznej w latach 2006-2012

 

 
Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.

3.8. Program profilaktyki POChP w 2012 r.

Narodowy Fundusz Zdrowia finansuje w ramach programów profilaktycznych Program profilaktyki chorób odtytoniowych (w tym 

POChP) składający się z dwóch etapów. Etap podstawowy adresowany jest do osób powyżej 18 roku życia palących papierosy, 

w tym w zakresie diagnostyki POChP (przewlekłej obturacyjnej choroby płuc) do kobiet i mężczyzn pomiędzy 40 a 65 rokiem życia:

•	 którzy nie mieli wykonanych badań spirometrycznych w ramach programu profilaktyki POChP w ciągu ostatnich trzech lat,

•	 u których nie zdiagnozowano wcześniej, w sposób potwierdzony badaniem spirometrycznym, przewlekłej obturacyjnej 

choroby płuc, przewlekłego zapalenia oskrzeli lub rozedmy.

Etap specjalistyczny adresowany jest do osób uzależnionych od palenia tytoniu skierowanych z etapu podstawowego programu 

realizowanego przez lekarza podstawowej opieki zdrowotnej lub z oddziału szpitalnego oraz zgłaszających się bez skierowania.

Poszczególne oddziały NFZ w roku 2012 rozliczyły w sumie zaledwie 25  008 świadczeń w Programie profilaktyki chorób 

odtytoniowych. W grupie pacjentów do 65 roku życia udzielono 22 857 świadczeń, co stanowiło nieco ponad 91% wszystkich 

świadczeń. W grupie wiekowej powyżej 65 roku życia udzielono jedynie 2 151 świadczeń, czyli około 9% wszystkich. Powyższe 

dane prezentują tabela i wykres poniżej. 
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Tabela 12. Liczba rozliczonych świadczeń w 2012 r. w rodzaju profilaktyczne programy zdrowotne (Program profilaktyki 
chorób odtytoniowych) według grup wiekowych w podziale na województwa

OW NFZ rozliczający
Liczba rozliczonych 

świadczeń ogółem

Liczba rozliczonych 

świadczeń w grupie 

wiekowej 0-65

Liczba rozliczonych 

świadczeń w grupie 

wiekowej 65+

Razem 25 008 22 857 2 151

Dolnośląski 367 363 4

Kujawsko-Pomorski 2 321 2 248 73

Lubelski 1 409 1 319 90

Lubuski 50 50 0

Łódzki 174 169 5

Małopolski 469 371 98

Mazowiecki 2 004 1 811 193

Opolski 112 111 1

Podkarpacki 156 153 3

Podlaski 0 0 0

Pomorski 9 572 8 622 950

Śląski 2 637 2 557 80

Świętokrzyski 2 925 2 453 472

Warmińsko-Mazurski 190 167 23

Wielkopolski 1 386 1 367 19

Zachodniopomorski 1 236 1 096 140

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.
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Wykres 11. Liczba świadczeń rozliczonych w 2012 r. w rodzaju profilaktyczne programy zdrowotne (Program 
profilaktyki chorób odtytoniowych) – struktura wiekowa

 

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.

Analizując powyższe dane, należy zwrócić uwagę na duże różnice w liczbie rozliczonych świadczeń zdrowotnych w poszczególnych 

województwach. Najwięcej świadczeń zdrowotnych w ramach programu profilaktyki chorób odtytoniowych rozliczono 

w województwach: pomorskim (9 572), świętokrzyskim (2 925) oraz śląskim (2 637), najmniej w województwach: podlaskim (0), 

lubuskim (50) oraz opolskim (112). 

W Programie profilaktyki chorób odtytoniowych liczba pacjentów z rozpoznanym POChP (J44) wyniosła jedynie 194 w skali 

całego kraju, w tym 80% tych świadczeń udzielono w grupie chorych do 65 roku życia. Aż w pięciu województwach (lubuskim, 

podkarpackim, podlaskim, wielkopolskim i zachodniopomorskim) nie wykazano żadnego świadczenia u pacjenta z POChP. 

Powyższe dane przedstawia tabela poniżej. 
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Tabela 13. Liczba rozliczonych świadczeń w 2012 r. w rodzaju profilaktyczne programy zdrowotne (Program profilaktyki 
chorób odtytoniowych), dla których główną jednostką chorobową było POChP (J44), według grup wiekowych  
w podziale na województwa

OW NFZ rozliczający
Liczba rozliczonych 

świadczeń ogółem

Liczba rozliczonych 

świadczeń w grupie 

wiekowej 0-65

Liczba rozliczonych 

świadczeń w grupie 

wiekowej 65+

Razem 194 156 38

Dolnośląski 2 1 1

Kujawsko-Pomorski 25 24 1

Lubelski 2 2 0

Lubuski 0 0 0

Łódzki 6 6 0

Małopolski 3 3 0

Mazowiecki 6 6 0

Opolski 10 10 0

Podkarpacki 0 0 0

Podlaski 0 0 0

Pomorski 74 59 15

Śląski 14 10 4

Świętokrzyski 27 27 0

Warmińsko-Mazurski 25 8 17

Wielkopolski 0 0 0

Zachodniopomorski 0 0 0

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.

3.9. Liczba leczonych pacjentów z POChP w 2012 r.

Na podstawie danych z NFZ w roku 2012 udzielono świadczeń zdrowotnych z powodu POChP ogólnie 332 510 pacjentom.  

Najwięcej pacjentów, tj. 281 116, otrzymało świadczenia w ambulatoryjnej opiece specjalistycznej. 48 645 pacjentów hospitalizo-

wano, a jedynie 2 749 pacjentom udzielono świadczeń w zakresie rehabilitacji leczniczej. 

We wszystkich trzech rodzajach świadczeń, tj. ambulatoryjnej opiece specjalistycznej, lecznictwie szpitalnym oraz rehabilitacji 

leczniczej, przeważali pacjenci w grupie wiekowej powyżej 65 roku życia, stanowiąc nieco ponad 56% całej populacji pacjentów 

z POChP. W przypadku ambulatoryjnej opieki specjalistycznej stanowili oni ponad 54%, leczenia szpitalnego 66% oraz rehabilitacji 

leczniczej nieco ponad 58% wszystkich pacjentów z POChP, którym udzielono świadczeń z kodem J44 w roku 2012. Powyższe 

dane prezentują tabela i wykres poniżej.    

Tabela 14. Liczba pacjentów z POChP w 2012 roku według rodzajów świadczeń i struktury wiekowej

Rodzaj świadczeń
Liczba pacjentów 

ogółem

Liczba pacjentów  

w grupie wiekowej 

0-65

Liczba pacjentów  

w grupie wiekowej 

65+

Razem 332 510 145 787 186 723

Ambulatoryjne świadczenia specjalistyczne 281 116 128 106 153 010

Leczenie szpitalne 48 645 16 531 32 114

Rehabilitacja lecznicza 2 749 1 150 1 599

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.
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Wykres 12. Liczba pacjentów z POChP w 2012 r. według rodzajów świadczeń i struktury wiekowej

 

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.

Analiza grupy pacjentów z rozpoznaniem POChP (J44), niezależnie od rodzaju udzielonego świadczenia zdrowotnego w ramach 

zawartych przez NFZ umów na realizację świadczeń zdrowotnych w poszczególnych województwach, wskazuje na niewielką 

przewagę udzielanych świadczeń w grupie pacjentów powyżej 65 roku życia. W skali kraju średnia wartość tego wskaźnika 

wyniosła 54%. Jedynie w dwóch województwach, tj. wielkopolskim i lubuskim, liczba pacjentów powyżej 65 roku życia była niższa 

od 50%. Najwięcej pacjentów, którym udzielono świadczeń zdrowotnych z powodu POChP w grupie powyżej 65 roku życia, 

odnotowano w województwie podlaskim (blisko 65%).
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Tabela 15. Liczba pacjentów ogółem z POChP w 2012 r. według województw i struktury wiekowej

OW NFZ rozliczający
Liczba pacjentów 

ogółem

Liczba pacjentów  

w grupie wiekowej  

0-65

Liczba pacjentów  

w grupie wiekowej 65+

Razem 513 878 235 197 278 681

Dolnośląski 37 248 18 397 18 851

Kujawsko-Pomorski 26 041 12 995 13 046

Lubelski 32 769 14 108 18 661

Lubuski 12 113 6 140 5 973

Łódzki 40 628 18 765 21 863

Małopolski 42 974 17 722 25 252

Mazowiecki 72 306 31 058 41 248

Opolski 11 198 4 926 6 272

Podkarpacki 24 203 10 375 13 828

Podlaski 16 150 5 680 10 470

Pomorski 30 323 14 486 15 837

Śląski 62 449 29 447 33 002

Świętokrzyski 20 737 9 046 11 691

Warmińsko-Mazurski 19 337 9 364 9 973

Wielkopolski 44 995 22 844 22 151

Zachodniopomorski 20 407 9 844 10 563

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.

Analizując pacjentów, którym udzielono świadczeń zdrowotnych we wszystkich rodzajach z kodem sprawozdawczym POChP 

(J44), należy stwierdzić, że najwięcej osób objęto leczeniem w województwach: mazowieckim (72 306), śląskim (62 499), wielko-

polskim (44  995). Najmniej osób korzystało ze świadczeń z ramach leczenia POChP w województwach: opolskim (11 198), 

lubuskim (12 113), podlaskim (16 150). Ogółem w skali kraju udzielono świadczeń zdrowotnych 513 878 chorym z rozpoznaniem 

zasadniczym POChP (J44). 
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Wykres 13. Liczba pacjentów z POChP, którym udzielono świadczeń zdrowotnych we wszystkich rodzajach  
w 2012 r., według województw (OW NFZ)

 

Źródło. Opracowanie własne według danych NFZ.
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4. KONTRAKTY DOTYCZĄCE LECZENIA CHORÓB 
PŁUC ZAWARTE PRZEZ NFZ W 2013 R.

4.1. Umowy zawarte w AOS w zakresie gruźlicy i chorób płuc

Narodowy Fundusz Zdrowia w 2013 r. w ramach ambulatoryjnej opieki specjalistycznej podpisał umowy na świadczenia w zakresie 

gruźlicy i chorób płuc (w tym również świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc dzieci) z 767 świadczeniodawcami o wartości 

143,96 mln zł. 

Tabela poniżej przedstawia liczbę świadczeniodawców, którzy realizują umowy w wyżej wymienionym zakresie w poszczególnych 

OW NFZ.

Tabela 16. Liczba świadczeniodawców w poszczególnych OW NFZ, którzy posiadają umowy w AOS w zakresie 
gruźlicy i chorób płuc

Nazwa OW NFZ Liczba świadczeniodawców

Razem 767

Dolnośląski 45

Kujawsko-Pomorski 37

Lubelski 51

Lubuski 25

Łódzki 48

Małopolski 65

Mazowiecki 84

Opolski 19

Podkarpacki 51

Podlaski 23

Pomorski 48

Śląski 102

Świętokrzyski 27

Warmińsko-Mazurski 26

Wielkopolski 80

Zachodniopomorski 36

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ.

Największą liczbę umów ze świadczeniodawcami w tym zakresie na rok 2013 zawarły następujące oddziały wojewódzkie NFZ: 

•	 Śląski OW NFZ – 102,

•	 Mazowiecki OW NFZ – 84,

•	 Wielkopolski OW NFZ – 80.
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Wartość kontraktów dla poszczególnych oddziałów wojewódzkich NFZ wraz ze średnimi cenami za produkt zostały przedstawione 

w tabeli poniżej.

Tabela 17. Wartość kontraktów OW NFZ w AOS w zakresie gruźlicy i chorób płuc wraz z średnimi cenami za produkt 
(dane w zł)

Nazwa OW NFZ Wartość umów Średnia cena za produkt

Razem 143 961 725,70 9,38

Dolnośląski 6 518 004,62 9,14

Kujawsko-Pomorski 6 065 165,90 9,38

Lubelski 8 983 853,26 9,66

Lubuski 4 338 853,20 9,90

Łódzki 10 493 341,57 8,84

Małopolski 14 458 900,84 8,95

Mazowiecki 19 544 378,30 10,53

Opolski 2 479 269,40 9,45

Podkarpacki 8 759 760,00 9,03

Podlaski 4 701 755,95 9,92

Pomorski 7 603 295,91 9,02

Śląski 19 853 263,22 9,86

Świętokrzyski 3 831 384,92 8,49

Warmińsko-Mazurski 4 398 777,45 9,25

Wielkopolski 14 990 473,67 9,00

Zachodniopomorski 6 941 247,49 9,59

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ.

Najwyższe wartości kontraktów w kraju w wyżej wymienionym zakresie posiadają następujące podmioty:

•	 Wojewódzki Zespół Zakładów Opieki Zdrowotnej Centrum Leczenia Chorób Płuc i Rehabilitacji w Łodzi – 3 321 839,84 

zł (Łódzki OW NFZ), tj. 2,31% łącznej wartości umów w tym zakresie;

•	 Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej Warszawa Wola – Śródmieście – 1 918 738,50 zł (Mazowiecki OW 

NFZ), tj. 1,33% łącznej wartości umów w tym zakresie;

•	 Wielkopolskie Centrum Pulmonologii i Torakochirurgii im. Eugenii i Janusza Zeylandów (Poznań) – 1 289 334,00 zł 

(Wielkopolski OW NFZ), tj. 0,9% łącznej wartości umów w tym zakresie.
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Wykres 14. Średnie wartości punktu w AOS w zakresie gruźlicy i chorób płuc wg OW NFZ (malejąco – dane w zł)

 

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ.

Najwyżej wycenione świadczenia zdrowotne z zakresu gruźlicy i chorób płuc (średnia wartość punktu) w AOS zostały przez:

•	 Mazowiecki OW NFZ – 10,53 zł,

•	 Podlaski OW NFZ – 9,92 zł,

•	 Lubuski OW NFZ – 9,90 zł. 

Najniżej wycenione przez:

•	 Małopolski OW NFZ – 8,95 zł,

•	 Łódzki OW NFZ – 8,84 zł,

•	 Świętokrzyski OW NFZ – 8,49 zł.

Ważnym wskaźnikiem oceniającym dostępność do świadczeń z zakresu gruźlicy i chorób płuc jest wskaźnik uzyskany poprzez 

podzielenie ogólnej wartości umów z zakresu gruźlicy i chorób płuc przez liczbę mieszkańców (ubezpieczonych) danego 

województwa (per capita).

Przyjmuje się, że wysoki wskaźnik charakteryzuje województwa z lepszą dostępnością do leczenia w ramach ambulatoryjnej 

opieki specjalistycznej (świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc).

Obecnie wartość uśrednionego wskaźnika dla kraju wynosi 3,74 zł, co oznacza, że NFZ na każdego ubezpieczonego przeznacza 

tę kwotę na finansowanie świadczeń z zakresu gruźlicy i chorób płuc.
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Poniższa tabela zawiera informacje dotyczące wartości kontraktów w AOS w zakresie gruźlicy i chorób płuc w przeliczeniu na 

mieszkańca w poszczególnych OW NFZ.

Tabela 18. Wartość kontraktów OW NFZ w AOS w zakresie gruźlicy i chorób płuc per capita w 2013 r. (dane w zł)

Nazwa OW NFZ Wartość umów per capita

Wskaźnik 3,74

Dolnośląski 2,44

Kujawsko-Pomorski 4,13

Lubelski 2,24

Lubuski 4,33

Łódzki 4,12

Małopolski 3,71

Mazowiecki 4,24

Opolski 2,89

Podkarpacki 4,13

Podlaski 4,29

Pomorski 4,03

Śląski 2,99

Świętokrzyski 3,34

Warmińsko-Mazurski 3,03

Wielkopolski 3,91

Zachodniopomorski 4,35

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ i GUS.

Najwięcej na mieszkańca przeznacza:

•	 Zachodniopomorski OW NFZ – 4,35 zł,

•	 Lubuski OW NFZ – 4,33 zł,

•	 Podlaski OW NFZ – 4,29 zł.

Najmniej na mieszkańca przeznacza:

•	 Opolski OW NFZ – 2,89 zł,

•	 Dolnośląski OW NFZ – 2,44 zł,

•	 Lubelski OW NFZ – 2,24 zł.
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4.2. Szczegółowe informacje dotyczące umów zawartych w AOS  
 w zakresie gruźlicy i chorób płuc

4.2.1. Dolnośląski OW NFZ

Dolnośląski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna na świadczenia zdrowotne w zakresie gruźlicy 

i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, zawarł umowy z 45 świadczeniodawcami o łącznej wartości 6,52 mln zł. Średnia 

cena za produkt wyniosła 9,14 zł. 

Tabela 19. Dolnośląski OW NFZ – AOS: świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 
dzieci, w 2013 r. (dane w zł)

AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem 6 518 004,62 9,14

1. DOLNOŚLĄSKIE CENTRUM CHORÓB PŁUC WE WROCŁAWIU
WROCŁAW-

FABRYCZNA
1 254 070,40 9,20

2. WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY W LEGNICY LEGNICA 296 405,60 9,20

3.
SPECJALISTYCZNY SZPITAL  

IM. DR. ALFREDA SOKOŁOWSKIEGO
WAŁBRZYCH 268 575,60 9,20

4. WOJEWÓDZKIE CENTRUM MEDYCZNE „DOBRZYŃSKA”
WROCŁAW-STARE 

MIASTO
242 364,80 9,20

5. „ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ” W KŁODZKU KŁODZKO 234 986,40 9,20

6.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ  

W ŚWIDNICY
ŚWIDNICA 206 558,40 9,20

7. PRZYCHODNIA  „LEKARZ DOMOWY” KRAŚNIK DOLNY 192 510,00 9,20
8. CENTRUM MEDYCZNE KARPACZ S.A. SZPITAL KARPACZ 190 182,40 9,20
9. CENTRUM DIAGNOSTYCZNO-TERAPEUTYCZNE MEDICUS SP. Z O.O. LUBIN 186 489,06 8,97

10.
WIELOSPECJALISTYCZNY SZPITAL – SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ 

OPIEKI ZDROWOTNEJ W ZGORZELCU
ZGORZELEC 183 595,20 9,20

11. NZOZ „PRZYCHODNIA ZABOBRZE-1” JELENIA GÓRA 183 346,80 9,20
12. WOJEWÓDZKIE CENTRUM SZPITALNE KOTLINY JELENIOGÓRSKIEJ JELENIA GÓRA 175 241,60 9,20

13. LM-MED
WROCŁAW-

FABRYCZNA
160 776,00 8,80

14.
SALMED PRZYCHODNIA SPECJALISTYCZNA  

ALEKSANDRA KAWALEC
ŚWIEBODZICE 153 750,40 9,20

15.
PRZYCHODNIA  

LIDIA NAPORA, WIOLETA ZABÓWKA

WROCŁAW-

ŚRÓDMIEŚCIE
139 858,40 9,20

16. „MIEDZIOWE CENTRUM ZDROWIA” S.A. W LUBINIE LUBIN 138 368,00 9,20
17. PRZYCHODNIA „HIPOKRATES” SP. Z O.O. GŁOGÓW 130 980,40 9,20
18. PRZYCHODNIA RODZINA KAMIENNA GÓRA 113 640,80 9,10

19.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„PRZYCHODNIA – NOWY DWÓR” SP. Z O.O.
WROCŁAW 113 130,00 9,00

20.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

PRZYCHODNIA STARY ZDRÓJ
WAŁBRZYCH 111 338,40 9,20

21. ZAKŁAD LECZNICTWA AMBULATORYJNEGO STRZELIN 110 648,40 9,20
22. WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. J. GROMKOWSKIEGO WROCŁAW 110 298,80 9,20

23.
OŚRODEK DIAGNOSTYCZNO-LECZNICZY PRZY GÓRNICZEJ FUNDACJI 

OCHRONY ZDROWIA
WAŁBRZYCH 110 214,00 9,00

24.
SAMODZIELNY ZESPÓŁ PUBLICZNYCH ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W OLEŚNICY
OLEŚNICA 105 984,00 9,20
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AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

25. MEDICUS ALICJA NOWAK-PODEMSKA OLEŚNICA 105 873,60 9,20
26. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W OŁAWIE OŁAWA 104 815,60 9,20

27. WOJEWÓDZKA PRZYCHODNIA PODSTAWOWEJ OPIEKI ZDROWOTNEJ WROCŁAW-KRZYKI 98 132,16 8,59

28. POLSKIE CENTRUM ZDROWIA INSTYTUT MEDYCZNY SP. Z O.O. WROCŁAW 97 209,00 9,00

29.
IZERSKIE CENTRUM PULMONOLOGII I CHEMIOTERAPII NZOZ  

W SZKLARSKIEJ PORĘBIE

SZKLARSKA 

PORĘBA
86 608,80 9,20

30. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „CARDIAMED” LEGNICA 85 560,00 9,20

31.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZYCHODNIA 

MIEJSKA W PIESZYCACH
PIESZYCE 74 023,20 9,20

32.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„PRZYCHODNIA MIEJSKA”
BIELAWA 73 084,80 9,20

33.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ.  

KŁODZKI OBWÓD LECZNICTWA KOLEJOWEGO SP. Z O.O.
KŁODZKO 72 919,20 9,20

34. REGIONALNE CENTRUM ZDROWIA SP. Z O.O. LUBIN 71 412,00 8,80

35. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ EWA-MED ZIĘBICE 62 983,20 9,20

36. „SANATORIA DOLNOŚLĄSKIE” SP. Z O.O. SOKOŁOWSKO 62 265,60 9,20

37. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W ŚWIĘTEJ KATARZYNIE
ŚWIĘTA 

KATARZYNA
60 084,00 9,00

38.
MANAMEDICA CENTRUM MEDYCZNE SP. Z O.O.  

PRZYCHODNIE LEKARSKIE
WOŁÓW 57 610,40 9,20

39.
POLKOWICKIE CENTRUM USŁUG ZDROWOTNYCH – ZAKŁAD OPIEKI 

ZDROWOTNEJ S.A.
POLKOWICE 55 200,00 9,20

40. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ESKULAP” KAMIENNA GÓRA 54 482,40 9,20
41. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W ZŁOTORYI ZŁOTORYJA 48 557,60 9,20

42.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

GRAŻYNA IWAN-DYŚ, JACEK ZWIERZCHOWSKI S.C.
BARDO 43 332,00 9,20

43. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W BOLKOWIE BOLKÓW 36 478,00 9,20

44. PRZYCHODNIA REJONOWA W JAWORZE JAWOR 33 635,20 9,20

45.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

POWIATOWE CENTRUM ZDROWIA W KOWARACH
KOWARY 20 424,00 9,20

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 

dzieci, w Dolnośląskim OW NFZ to:

•	 Dolnośląskie Centrum Chorób Płuc we Wrocławiu – 1 254 070,40 zł (19,24% wartości tego typu umów);

•	 Wojewódzki Szpital Specjalistyczny w Legnicy – 296 405,60 zł (4,55% wartości tego typu umów);

•	 Specjalistyczny Szpital im. dr. Alfreda Sokołowskiego (Wałbrzych) – 268 575,60 zł (4,12% wartości tego typu umów).

4.2.2. Kujawsko-Pomorski OW NFZ

Kujawsko-Pomorski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna na świadczenia zdrowotne w zakresie 

gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, zawarł umowy z 37 świadczeniodawcami o łącznej wartości  

6,07 mln zł. Średnia cena za produkt wyniosła 9,38 zł. 



43

Tabela 20. Kujawsko-Pomorski OW NFZ – AOS: świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy  
i chorób płuc dzieci, w 2013 r. (dane w zł)

AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem 6 065 165,90 9,38

1.
KUJAWSKO-POMORSKIE CENTRUM PULMONOLOGII  

W BYDGOSZCZY
BYDGOSZCZ 1 222 000,00 9,40

2.
REGIONALNY SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. DR. WŁADYSŁAWA 

BIEGAŃSKIEGO W GRUDZIĄDZU
GRUDZIĄDZ 649 610,50 9,40

3. WOJEWÓDZKI SZPITAL ZESPOLONY IM. L. RYDYGIERA W TORUNIU TORUŃ 524 933,60 9,40

4.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ PRZYCHODNI SPECJALISTYCZNYCH 

WE WŁOCŁAWKU
WŁOCŁAWEK 483 178,80 9,40

5.
SZPITAL WIELOSPECJALISTYCZNY IM. DR. LUDWIKA BŁAŻKA  

W INOWROCŁAWIU
INOWROCŁAW 282 000,00 9,40

6.
NZOZ – ZESPÓŁ LEKARZY SPECJALISTÓW „ALERGO-VITA”  

SP. Z O.O. W BYDGOSZCZY
BYDGOSZCZ 259 440,00 9,40

7.
NZOZ „NOWY SZPITAL SP. Z O.O.”  

PROWADZONY PRZEZ NOWY SZPITAL SP. Z O.O.
ŚWIECIE 219 438,30 9,40

8.
NZOZ WOJCIECH ZGORZELAK  

POWIATOWE CENTRUM PULMONOLOGII

ALEKSANDRÓW 

KUJAWSKI
207 213,60 9,40

9.
NZOZ „SZPITAL LIPNO”  

UTWORZONY PRZEZ SZPITAL LIPNO SP. Z O.O.
LIPNO 160 852,80 9,40

10. SPZOZ 10 WOJSKOWY SZPITAL KLINICZNY Z POLIKLINIKĄ BYDGOSZCZ 145 071,00 9,95
11. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ RADZIEJÓW 130 415,60 9,40

12.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„PRZYCHODNIA RODZINNA” S.C. W ŻNINIE
ŻNIN 130 284,00 9,40

13.

ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZPITAL POWIATOWY  

W GOLUBIU-DOBRZYNIU  

PROWADZONY PRZEZ „SZPITAL POWIATOWY” SP. Z O.O.

GOLUB-DOBRZYŃ 127 943,40 9,40

14. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W BRODNICY BRODNICA 108 889,60 9,40

15.
WOJEWÓDZKI SZPITAL DZIECIĘCY IM. J. BRUDZIŃSKIEGO  

W BYDGOSZCZY
BYDGOSZCZ 104 649,60 8,80

16.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

ALICJA KRZEMIŃSKA PORADNIA CHORÓB PŁUC DZIECI

ALEKSANDRÓW 

KUJAWSKI
98 136,00 9,40

17.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

W RYPINIE
RYPIN 96 284,20 9,40

18.
NZOZ CENTRUM MEDYCZNE „NAD BRDĄ” UTWORZONY PRZEZ CENTRUM 

MEDYCZNE „NAD BRDĄ” SP. Z O.O.
BYDGOSZCZ 93 840,00 9,20

19.
NZOZ „NASZ LEKARZ” – PRAKTYKA GRUPOWA LEKARZY RODZINNYCH 

Z PRZYCHODNIĄ SPECJALISTYCZNĄ W TORUNIU – SŁAWOMIR JEKA
TORUŃ 89 384,60 9,40

20.

NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ – PRZYCHODNIA 

„ŁOMŻYŃSKA” W BYDGOSZCZY  

UTWORZONY PRZEZ DAN-MED SP. Z O.O.

BYDGOSZCZ 89 361,10 9,40

21.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ – CENTRUM MEDYCZNE 

„FARMA-MED” W INOWROCŁAWIU
INOWROCŁAW 86 066,40 9,40

22.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„SZPITAL POWIATOWY” W TUCHOLI
TUCHOLA 79 787,20 9,40

23. PRZYCHODNIE LEKARSKIE „TORMED” W TORUNIU TORUŃ 74 617,20 9,40

24.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„NOWY SZPITAL W NAKLE I SZUBINIE SP. Z O.O.”

NAKŁO NAD 

NOTECIĄ
69 795,00 9,40

25.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „EUROMED” – MAGDALENA 

JAŚKIEWICZ WE WŁOCŁAWKU
WŁOCŁAWEK 62 406,60 9,40

26.
NZOZ ARS MEDICA PORADNIE SPECJALISTYCZNE S.C.  

DOMINIKA I MICHAŁ BRYCZKOWSCY
WIĘCBORK 60 799,20 9,40

27. WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY WE WŁOCŁAWKU WŁOCŁAWEK 57 133,20 9,40
28. CENTRUM DIAGNOSTYCZNO-LECZNICZE „BARSKA” SP. Z O.O. WŁOCŁAWEK 47 488,80 9,40
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AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

29.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„LECZNICE CITOMED” SP. Z O.O. W TORUNIU
TORUŃ 43 606,60 9,40

30.

NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

PRZYCHODNIA MEDYCYNY RODZINNEJ W WĄBRZEŹNIE – RADOSŁAW 

KĘDZIA

WĄBRZEŹNO 39 134,40 9,30

31.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

NOWY SZPITAL W WĄBRZEŹNIE SP. Z O.O.
WĄBRZEŹNO 37 224,00 9,40

32. CENTRUM MEDYCZNE OLK-MED TORUŃ 35 438,00 9,40

33.
SPECJALISTYCZNA PRZYCHODNIA PRZEMYSŁOWA „PROF-MED”  

SP. Z O.O. WE WŁOCŁAWKU
WŁOCŁAWEK 33 858,80 9,40

34.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ESKULAP” –  

ZOFIA GRUDEWICZ, ANDRZEJ GRUDEWICZ W RADZIEJOWIE
RADZIEJÓW 33 696,00 9,00

35. SZPITAL POWIATOWY SP. Z O.O. W CHEŁMŻY CHEŁMŻA 32 148,00 9,40

36.

ZAKŁAD MEDYCZNY „DIAGMED PLUS” WE WŁOCŁAWKU UTWORZONY 

PRZEZ ZAKŁAD MEDYCZNY  

„DIAGMED PLUS” SP. Z O.O.

WŁOCŁAWEK 25 944,00 9,40

37.

NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „NASZ MEDYK” 

PROWADZONY PRZEZ „NASZ MEDYK” – LEKARZE – KLONOWSKI, KRUPA 

I ŁĘCKI, SPÓŁKA PARTNERSKA

GOLUB-DOBRZYŃ 23 095,80 9,40

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 

dzieci, w Kujawsko-Pomorskim OW NFZ to:

•	 Kujawsko-Pomorskie Centrum Pulmonologii w Bydgoszczy – 1 222 000,00 zł (20,15% wartości tego typu umów);

•	 Regionalny Szpital Specjalistyczny im. dr. Władysława Biegańskiego w Grudziądzu – 649 610,50 zł (10,71% wartości 

tego typu umów);

•	 Wojewódzki Szpital Zespolony im. L. Rydygiera w Toruniu – 524 933,60 zł (8,65% wartości tego typu umów).

4.2.3. Lubelski OW NFZ

Lubelski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna na świadczenia zdrowotne w zakresie gruźlicy i chorób 

płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, zawarł umowy z 51 świadczeniodawcami o łącznej wartości 8,98 mln zł. Średnia cena 

za produkt wyniosła 9,64 zł. 

Tabela 21. Lubelski OW NFZ – AOS: świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 
dzieci, w 2013 r. (dane w zł)

AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem 8 983 853,26 9,64

1.
SAMODZIELNY PUBLICZNY SZPITAL WOJEWÓDZKI  

IM. JANA BOŻEGO W LUBLINIE
LUBLIN 864 345,50 9,95

2.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

PRZYCHODNIA SPECJALISTYCZNA „HIPOTECZNA 4”
LUBLIN 770 558,30 9,70

3. SAMODZIELNY PUBLICZNY SZPITAL KLINICZNY NR 4 W LUBLINIE LUBLIN 600 248,01 10,45
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AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

4. ZAMOJSKI SZPITAL NIEPUBLICZNY SP. Z O.O. ZAMOŚĆ 455 528,80 9,20

5.
PRZYCHODNIA ALERGOLOGICZNO-PULMONOLOGICZNA 

ALERGOPNEUMA
LUBLIN 404 800,00 9,20

6. WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY W BIAŁEJ PODLASKIEJ BIAŁA PODLASKA 377 870,00 10,00

7.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

W ŁUKOWIE
ŁUKÓW 322 000,00 9,20

8.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ  

W TOMASZOWIE LUBELSKIM

TOMASZÓW 

LUBELSKI
295 370,00 10,00

9. DZIECIĘCY SZPITAL KLINICZNY IM. PROF. A. GĘBALI W LUBLINIE LUBLIN 250 720,00 10,00

10.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ  

W HRUBIESZOWIE
HRUBIESZÓW 228 160,00 9,20

11.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

W BYCHAWIE
BYCHAWA 214 032,00 9,80

12.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

W ŚWIDNIKU
ŚWIDNIK 204 430,00 10,00

13.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

W LUBARTOWIE
LUBARTÓW 200 900,00 9,80

14.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

W KRAŚNIKU
KRAŚNIK 190 000,00 10,00

15.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

FARMED STANISŁAW PODGÓRSKI
LUBLIN 182 995,20 9,60

16.
SAMODZIELNY PUBLICZNY WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY 

W CHEŁMIE
CHEŁM 181 870,00 10,00

17.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „TOP-MED”  

JOANNA SZAFRANEK
CHEŁM 179 400,00 9,20

18.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„MED-SPEC” SP. Z O.O.
ZAMOŚĆ 164 130,00 10,00

19.

WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY  

IM. STEFANA KARD. WYSZYŃSKIEGO SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD 

OPIEKI ZDROWOTNEJ

LUBLIN 160 000,00 10,00

20.
SZPITAL POWIATOWY IM. ŚW. SIOSTRY FAUSTYNY KOWALSKIEJ  

W ŁĘCZNEJ
ŁĘCZNA 146 401,20 9,90

21. OŚRODEK MEDYCZNY DMP PRZYCHODNIA LUBLIN 145 700,00 9,40
22. OKRĘGOWY SZPITAL KOLEJOWY SPZOZ W LUBLINIE LUBLIN 139 248,35 9,70

23. NZOZ „PORADNIA RODZINNA”
TOMASZÓW 

LUBELSKI
128 800,00 9,20

24.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

W PUŁAWACH
PUŁAWY 124 890,00 10,00

25.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

W RADZYNIU PODLASKIM
RADZYŃ PODLASKI 116 223,60 9,20

26.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W JANOWIE LUBELSKIM
JANÓW LUBELSKI 115 700,00 10,00

27.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ  

W KRASNYMSTAWIE
KRASNYSTAW 110 370,00 10,00

28.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

W PARCZEWIE
PARCZEW 107 897,60 9,20

29.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ NR 1  

W BEŁŻYCACH
BEŁŻYCE 103 475,00 10,00

30.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ MINISTERSTWA 

SPRAW WEWNĘTRZNYCH W LUBLINIE
LUBLIN 103 473,80 10,30

31. SAMODZIELNE PUBLICZNE SANATORIUM GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC PONIATOWA 101 880,00 10,00
32. AMG CENTRUM MEDYCZNE LUBLIN 101 025,50 9,70
33. PRZYCHODNIA LEKARZY SPECJALISTÓW – SPÓŁKA PARTNERSKA WŁODAWA 100 933,20 9,20

34.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ZDROWIE” S.C.  

IZABELA ANASIEWICZ-KOSTRZEWA, MARIA KOKOSZKA
JANÓW LUBELSKI 99 360,00 9,20
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AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

35.
NZOZ CENTRUM ZDROWIA  

B. KOSTYKIEWICZ I WSPÓLNICY SPÓŁKA JAWNA

TOMASZÓW 

LUBELSKI
92 910,00 10,00

36. CENTRUM MEDYCZNE INTERNUS SP. Z O.O. PUŁAWY 87 400,00 9,20
37. CENTRUM MEDYCZNO-DIAGNOSTYCZNE SP. Z O.O. SIEDLCE 85 293,20 9,20

38.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „CENTERMED LUBLIN” SP. 

Z O.O. PRZYCHODNIA SPECJALISTYCZNA
LUBLIN 79 900,00 9,40

39. PRZYCHODNIA LEKARSKA „TWÓJ LEKARZ” BIŁGORAJ 79 488,00 9,20
40. CENTRUM MEDYCZNE SANITAS SP. Z O.O. LUBLIN 74 460,00 10,00
41. NZOZ  „VIVAMED” LEK. MED. ROBERT PLECHAWSKI OPOLE LUBELSKIE 73 600,00 9,20

42.
NZOZ PRZYCHODNIA SPECJALISTYCZNA  

BIO-MEDICAL SP. P. LEKARZY
LUBLIN 64 400,00 9,20

43.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ  

WE WŁODAWIE
WŁODAWA 57 050,00 10,00

44. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PULS ZAMOŚĆ 55 200,00 9,20
45. ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „MEDICAL” SP. Z O.O. PUŁAWY 54 169,60 9,20

46.
SAMODZIELNY PUBLICZNY AKADEMICKI ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W LUBLINIE
LUBLIN 45 120,00 10,00

47. CENTRUM MEDYCZNE LUXMED LUBLIN 45 000,00 10,00
48. CENTRUM MEDYCZNE „VITA” URSZULIN 36 800,00 9,20

49. LUXMED – UZDROWISKO NAŁĘCZÓW SP. Z O.O. NAŁĘCZÓW 23 715,00 10,00

50. ARION CENTRUM MEDYCZNE GÓRNIK ŁĘCZNA 18 400,00 9,20

51.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

CENTRUM MEDYCZNE ANI-MED
JANÓW LUBELSKI 18 211,40 9,20

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 

dzieci, w Lubelskim OW NFZ to:

•	 Samodzielny Publiczny Szpital Wojewódzki im. Jana Bożego w Lublinie – 864 345,50 zł (9,62% wartości tego typu umów);

•	 Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej Przychodnia Specjalistyczna „Hipoteczna 4” (Lublin) – 770.558,30 zł  

(8,58% wartości tego typu umów);

•	 Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny nr 4 w Lublinie – 600 248,01 zł (6,68% wartości tego typu umów).

4.2.4. Lubuski OW NFZ

Lubuski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna na świadczenia zdrowotne w zakresie gruźlicy i chorób 

płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, zawarł umowy z 25 świadczeniodawcami o łącznej wartości 4,3 mln zł. Średnia cena  

za produkt wyniosła 9,92 zł. 
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Tabela 22. Lubuski OW NFZ – AOS: świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, 
w 2013 r. (dane w zł)

AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem 4 338 853,20 9,92

1.
NZOZ PORADNIE SPECJALISTYCZNE PUL-MED  

GRAŻYNA SZWANKOWSKA

GORZÓW 

WIELKOPOLSKI
403 000,00 10,00

2.
105 SZPITAL WOJSKOWY Z PRZYCHODNIĄ SAMODZIELNY PUBLICZNY 

ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W ŻARACH
ŻARY 362 730,00 10,00

3.
WIELOSPECJALISTYCZNY SZPITAL WOJEWÓDZKI  

W GORZOWIE WLKP. SP. Z O.O.

GORZÓW 

WIELKOPOLSKI
354 298,20 9,70

4. ALDEMED CENTRUM MEDYCZNE ZIELONA GÓRA 340 500,00 10,00
5. SZPITAL WOJEWÓDZKI SPZOZ W ZIELONEJ GÓRZE ZIELONA GÓRA 299 230,00 10,00

6.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZPITAL  

IM. DR. NAUK MEDYCZNYCH RADZIMIRA ŚMIGIELSKIEGO SP. Z O.O.
SKWIERZYNA 290 972,80 9,70

7.
LUBUSKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY PULMONOLOGICZNO-

KARDIOLOGICZNY W TORZYMIU SP. Z O.O.
TORZYM 250 550,00 10,00

8. WIELOSPECJALISTYCZNY NZOZ ALERGOMED S.C.
GORZÓW 

WIELKOPOLSKI
237 300,00 10,00

9. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „MEDKOL” ZIELONA GÓRA 227 700,00 10,00

10.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ MINISTERSTWA 

SPRAW WEWNĘTRZNYCH W ZIELONEJ GÓRZE
ZIELONA GÓRA 217 240,00 10,00

11.
PRZYCHODNIA SPECJALISTYCZNA  

PULMONOLOGIA I ALERGOLOGIA
ZIELONA GÓRA 194 655,20 9,40

12. SZPITAL MIĘDZYRZECKI SP. Z O.O. MIĘDZYRZECZ 186 530,00 10,00

13.
NIEPUBLICZNY SPECJALISTYCZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

PORADNIA CHORÓB PŁUC I GRUŹLICY
NOWA SÓL 176 000,00 10,00

14. „POWIATOWE CENTRUM ZDROWIA” SP. Z O.O. DREZDENKO 165 327,00 9,70

15. CENTRUM MEDYCZNE DORMED PIOTROWSKA DOROTA SULECHÓW 147 960,00 10,00
16. NZOZ PRZYCHODNIA LEKARSKA SPECJALISTYCZNA „ALER-PUL” NOWA SÓL 96 470,00 10,00
17. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SULĘCIN SULĘCIN 80 920,00 10,00

18.
SZPITAL REHABILITACYJNO-LECZNICZY DLA DZIECI SAMODZIELNY 

PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W WOJNOWIE
WOJNOWO 68 620,00 9,40

19.
DORADZTWO FARMACEUTYCZNE I MEDYCZNE SPECJALISTYCZNA 

PRZYCHODNIA LEKARSKA MEDYK KAZIMIERZ HARNASZ
ZIELONA GÓRA 66 650,00 10,00

20.
NOWY SZPITAL W ŚWIEBODZINIE SP. Z O.O.  

Z SIEDZIBĄ W ŚWIEBODZINIE
ŚWIEBODZIN 56 300,00 10,00

21. NOWY SZPITAL W KOSTRZYNIE NAD ODRĄ SP. Z O.O.
KOSTRZYN NAD 

ODRĄ
32 900,00 10,00

22. MEDYCZNE CENTRUM ZDROVITA NOWY TOMYŚL 31 000,00 10,00
23. ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ LEKARZA RODZINNEGO SZLICHTYNGOWA 18 000,00 10,00
24. JOLANTA SIEPRAWSKA-HARNASZ (puste) 17 000,00 10,00

25.
KATHARSIS SP. Z O.O. WIELOSPECJALISTYCZNY NIEPUBLICZNY ZAKŁAD 

OPIEKI ZDROWOTNEJ „KATHARSIS” SP. Z O.O.
GORZÓW WLKP. 17 000,00 10,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 

dzieci, w Lubuskim OW NFZ to:

•	 NZOZ Poradnie Specjalistyczne Pul-Med Grażyna Szwankowska (Gorzów Wielkopolski) – 403 000,00 zł (9,29% wartości 
tego typu umów);

•	 105 Szpital Wojskowy z Przychodnią Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Żarach (Żary) – 362 730,00 zł 
(8,36% wartości tego typu umów);

•	 Wielospecjalistyczny Szpital Wojewódzki w Gorzowie Wlkp. Sp. z o.o. – 354 298,20 zł (8,17% wartości tego typu umów).
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4.2.5. Łódzki OW NFZ

Łódzki OW NFZ w 2013 r. w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna na świadczenia zdrowotne w zakresie gruźlicy i chorób 

płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, zawarł umowy z 48 świadczeniodawcami o wartości 10,49 mln zł. Średnia cena za 

produkt wyniosła 8,76 zł. 

Tabela 23. Łódzki OW NFZ – AOS: świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, 
w 2013 r. (dane w zł)

AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem   10 493 341,57 8,76

1.
WOJEWÓDZKI ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ CENTRUM 

LECZENIA CHORÓB PŁUC I REHABILITACJI W ŁODZI
ŁÓDŹ-BAŁUTY 3 321 839,84 9,99

2.
SPECJALISTYCZNY NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

„MED MED”
ŁÓDŹ-WIDZEW 524 880,00 8,10

3. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „MEDYCYNA GRABIENIEC” ŁÓDŹ-BAŁUTY 512 090,10 8,10

4.

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

UNIWERSYTECKI SZPITAL KLINICZNY NR 1 IM. NORBERTA BARLICKIEGO 

UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO

ŁÓDŹ-

ŚRÓDMIEŚCIE
423 266,00 8,50

5. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ALERGOMED” PABIANICE 360 000,00 10,00

6. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „POLIMEDICA” 
ŁÓDŹ-

ŚRÓDMIEŚCIE
276 242,40 8,10

7. SPZOZ IM. KARD. STEFANA WYSZYŃSKIEGO W SIERADZU SIERADZ 262 741,50 9,50

8.
SAMODZIELNY SZPITAL WOJEWÓDZKI IM. MIKOŁAJA KOPERNIKA 

W PIOTRKOWIE TRYBUNALSKIM

PIOTRKÓW 

TRYBUNALSKI
242 148,20 9,80

9.
NIEPUBLICZNY SPECJALISTYCZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„PUL-MED” CENTRUM LECZENIA CHORÓB PŁUC
ŁOWICZ 237 222,40 8,60

10. PABIANICKIE CENTRUM MEDYCZNE SP. Z O.O. PABIANICE 221 397,30 8,10

11.
POWIATOWE CENTRUM MEDYCZNE SP. Z O.O. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD 

OPIEKI ZDROWOTNEJ SZPITAL POWIATOWY
WIERUSZÓW 210 076,80 9,60

12. CENTRA MEDYCZNE MEDYCEUSZ ŁÓDŹ-BAŁUTY 209 952,00 8,10
13. III SZPITAL MIEJSKI IM. DR. KAROLA JONSCHERA W ŁODZI ŁÓDŹ-WIDZEW 207 173,70 8,10

14. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W PAJĘCZNIE PAJĘCZNO 178 912,40 9,20

15.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ MINISTERSTWA 

SPRAW WEWNĘTRZNYCH W ŁODZI
ŁÓDŹ-BAŁUTY 177 390,00 8,10

16. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ MEDIN S.C.
ŁÓDŹ-

ŚRÓDMIEŚCIE
166 930,20 8,55

17. SZPITAL WOJEWÓDZKI IM. JANA PAWŁA II W BEŁCHATOWIE BEŁCHATÓW 148 500,00 9,90
18. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „COLMED” S.C. ŁÓDŹ-GÓRNA 140 908,80 8,20

19. CENTRUM DIALIZA SP. Z O.O. SOSNOWIEC 137 412,00 9,00

20. WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. M. KOPERNIKA W ŁODZI ŁÓDŹ-GÓRNA 127 305,00 9,00

21. ZDUŃSKOWOLSKI SZPITAL POWIATOWY SP. Z O.O. ZDUŃSKA WOLA 125 271,00 9,00

22.
SP ZOZ UNIWERSYTECKI SZPITAL KLINICZNY NR 4 IM. MARII 

KONOPNICKIEJ UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO W ŁODZI
ŁÓDŹ-BAŁUTY 125 039,70 8,55

23. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ WIELUŃ WIELUŃ 124 002,00 9,00
24. SZPITAL POWIATOWY W RADOMSKU RADOMSKO 122 468,00 8,50

25. TOMASZOWSKIE CENTRUM ZDROWIA
TOMASZÓW 

MAZOWIECKI
114 503,50 9,50
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AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

26.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZYCHODNIA LEKARSKA 

ESKULAP SP. Z O.O.
SIERADZ 110 088,00 9,00

27.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZPITAL 

POWIATOWY IM. EDMUNDA BIERNACKIEGO W OPOCZNIE
OPOCZNO 108 450,00 9,00

28. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W ŁĘCZYCY ŁĘCZYCA 106 365,60 9,90

29.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W RAWIE 

MAZOWIECKIEJ

RAWA 

MAZOWIECKA
103 655,70 8,10

30. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „REMEDIUM” GŁOWNO 99 144,00 8,10
31. NZOZ LEDAN ŁÓDŹ 98 634,00 8,50
32. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „CENTRUM MEDICUS” ŁÓDŹ 98 334,00 9,00
33. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „PROMED” RADOMSKO 97 920,00 8,50

34.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

ALEKSANDRÓW ŁÓDZKI

ALEKSANDRÓW 

ŁÓDZKI
92 421,00 8,10

35. PRZYCHODNIA LEKARSKA MEDYK SKIERNIEWICE 89 997,60 8,80
36. ZESPÓŁ PORADNI „ZDROWIE” PODDĘBICE 88 884,30 8,90

37.
BEŁCHATOWSKIE CENTRUM MEDYCZNE NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI 

ZDROWOTNEJ 
BEŁCHATÓW 78 786,00 9,00

38. PODDĘBICKIE CENTRUM ZDROWIA PODDĘBICE 65 575,20 8,90
39. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ISOX” KUTNO 64 800,00 9,00
40. „DERMEX” SP. Z O.O. KUTNO 64 079,10 8,10

41.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ CENTRUM LECZENIA 

RODZINY
ŁÓDŹ-WIDZEW 60 750,00 8,10

42. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ VIVADENT 
ŁAZNOWSKA 

WOLA
60 021,00 8,10

43. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SANMED SP. Z O.O. ŁÓDŹ-GÓRNA 59 013,00 9,00

44.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SPECJALISTYCZNE 

CENTRUM MEDYCZNE „ELAMED”
ŁÓDŹ-GÓRNA 56 310,00 10,00

45.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZYCHODNIA LEKARSKA 

„ESKULAP”
SKIERNIEWICE 52 800,00 8,80

46. SZPITAL POWIATOWY W BRZEZINACH BRZEZINY 48 920,23 8,09
47. DR N. MED. ANNA PILARSKA-MACHOWICZ ŁÓDŹ 48 600,00 8,10
48. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ MEDYK SP. Z O.O. OZORKÓW 42 120,00 8,10

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 

dzieci, w Łódzkim OW NFZ to:

•	 Wojewódzki Zespół Zakładów Opieki Zdrowotnej Centrum Leczenia Chorób Płuc i Rehabilitacji w Łodzi – 3 321 839,84 zł  

(31,66% wartości tego typu umów);

•	 Specjalistyczny Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej „Med Med” (Łódź) – 524 880,00 zł (5% wartości tego typu umów);

•	 Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej „Medycyna Grabieniec” – 512 090,10 zł (4,88% wartości tego typu umów).

4.2.6. Małopolski OW NFZ

Małopolski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna na świadczenia zdrowotne w zakresie gruźlicy 

i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, zawarł umowy z 65 świadczeniodawcami o łącznej wartości 14,46 zł. Średnia 

cena za produkt wyniosła 8,95 zł.
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Tabela 24. Małopolski OW NFZ – AOS: świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 
dzieci, w 2013 r. (dane w zł)

AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem   14 458 900,84 8,95

1. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ KRAKÓW-POŁUDNIE
KRAKÓW-

PODGÓRZE
872 665,30 8,45

2. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W OŚWIĘCIMIU OŚWIĘCIM 802 376,10 9,30

3.
KRAKOWSKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. JANA PAWŁA II – ODDZIAŁY 

SZPITALNE

KRAKÓW-

KROWODRZA
652 450,80 9,30

4. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „UROMED” S.C. NOWY SĄCZ 584 635,20 9,30

5. UNIWERSYTECKIE LECZNICTWO SZPITALNE
KRAKÓW-

ŚRÓDMIEŚCIE
572 117,40 9,30

6. CENTRUM MEDYCZNE CENTERMED SP. Z O.O. TARNÓW 521 190,00 9,00
7. IPL – BARBARA LISOWSKA SKAWINA 512 783,40 9,30
8. AMBULATORYJNE ŚWIADCZENIA ZDROWOTNE WADOWICE 492 544,12 8,99
9. OŚRODEK LECZENIA SZPITALNEGO NOWY SĄCZ 482 668,80 9,20
10. ZAKŁAD LECZNICTWA AMBULATORYJNEGO W CHRZANOWIE CHRZANÓW 414 086,40 9,10

11. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ KRAK-MEDYK
KRAKÓW-

ŚRÓDMIEŚCIE
403 545,60 9,30

12.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W MYŚLENICACH
MYŚLENICE 382 639,20 9,30

13. SZPITAL POWIATOWY IM. L. RYDYGIERA BRZESKO 344 688,00 8,88

14. SPECJALISTYCZNE CENTRUM LECZENIA DZIECI I MŁODZIEŻY
KRAKÓW-

PODGÓRZE
339 797,46 8,55

15. SZPITAL PROSZOWICE 318 692,40 9,30

16. SZPITAL SUCHA BESKIDZKA 302 784,30 9,10

17. ZESPÓŁ LECZNICTWA AMBULATORYJNEGO
DĄBROWA 

TARNOWSKA
272 136,00 9,08

18. „ALERGO-MED” AMBULATORYJNE ŚWIADCZENIA ZDROWOTNE TARNÓW 263 420,30 8,45

19.
NIEPUBLICZNY SPECJALISTYCZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

SPECJALISTYCZNE CENTRUM LECZENIA I DIAGNOSTYKI

KRAKÓW-NOWA 

HUTA
255 498,06 8,14

20.
MAŁOPOLSKI ZESPÓŁ PRZYCHODNI SPECJALISTYCZNYCH 

„BATOREGO 3”

KRAKÓW-

ŚRÓDMIEŚCIE
247 284,00 9,00

21. AMBULATORYJNE LECZNICTWO SPECJALISTYCZNE TARNÓW 219 949,62 9,06
22. ZESPÓŁ OPIEKI SZPITALNEJ NOWY TARG 217 341,00 9,00
23. IPL – TERESA SZCZUREK KRZESZOWICE 215 574,00 9,30
24. SZPITAL POWIATOWY BOCHNIA 194 332,80 9,30
25. SZPITAL MIEJSKI RABKA-ZDRÓJ 188 401,20 8,45
26. LECZNICTWO SZPITALNE – NOWY SZPITAL W OLKUSZU OLKUSZ 180 638,28 9,06

27. CENTRUM MEDYCZNE PROKOCIM NOWY
KRAKÓW-

PODGÓRZE
179 761,40 9,10

28. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W KRYNICY-ZDROJU S.C. KRYNICA-ZDRÓJ 174 662,00 9,20

29. SZPITAL DZIECIĘCY IM. ŚW. LUDWIKA
KRAKÓW-

ŚRÓDMIEŚCIE
167 901,50 8,45

30. IPL – RENATA ZIĘBA TARNÓW 157 170,52 8,18
31. SZPITAL POWIATOWY LIMANOWA 153 353,20 9,10

32. SZPITAL
KRAKÓW-

KROWODRZA
152 892,00 9,30

33.
SAMODZIELNY PUBLICZNY SZPITAL SPECJALISTYCZNY CHORÓB PŁUC 

IM. DR. O. SOKOŁOWSKIEGO
ZAKOPANE 151 850,40 9,30

34. SZPITAL ŚW. ANNY W MIECHOWIE LECZNICTWO SZPITALNE MIECHÓW 148 167,60 9,30

35.
SPECJALISTYCZNY NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

„UNIMED”

KRAKÓW-

KROWODRZA
145 041,60 8,20

36. SZPITAL GORLICE 142 958,80 9,20
37. ZESPÓŁ LECZNICTWA OTWARTEGO W WIELICZCE WIELICZKA 141 879,60 9,06
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38. 5WSZKZP SPZOZ – SZPITAL
KRAKÓW-

KROWODRZA
140 950,80 9,30

39. KRZESZOWICKIE CENTRUM ZDROWIA KRZESZOWICE 129 756,80 9,20
40. SPM ZOZ W BOCHNI BOCHNIA 128 953,80 9,30
41. ZAKŁAD OPIEKUŃCZO-LECZNICZY TARNÓW 127 846,40 8,80

42. CENTRUM MEDYCZNE „UJASTEK”
KRAKÓW-NOWA 

HUTA
120 193,60 8,60

43.
SAMODZIELNY PUBLICZNY WIEJSKI OŚRODEK ZDROWIA W RABIE 

WYŻNEJ
RABA WYŻNA 114 885,00 9,00

44. CENTRUM MEDYCYNY PROFILAKTYCZNEJ
KRAKÓW-

KROWODRZA
113 274,00 9,00

45. PRZYCHODNIA ZDROWIA SKAWINA SKAWINA 112 362,60 9,30
46. CENTRUM ZDROWIA TUCHÓW – SZPITAL TUCHÓW 111 702,30 9,30

47. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ MULTIMEDIS
KRAKÓW-

KROWODRZA
109 224,00 9,00

48. CENTRUM MEDYCZNE W DOBREJ DOBRA 92 551,92 8,13

49. SZPITAL DZIECIĘCY
KRAKÓW-

PODGÓRZE
92 190,45 8,85

50. MIEJSKO-GMINNE CENTRUM MEDYCZNE WOL-MED SP. Z O.O. WOLBROM 81 244,80 9,30

51.

ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „UMAMED” – SPÓŁKA PARTNERSKA 

LEKARZY MEDYCYNY: URSZULI RYDAROWSKIEJ-POLIŃSKIEJ, MARII 

JAMRO I ANDRZEJA SOKOŁOWSKIEGO 

GORLICE 81 244,80 9,30

52.
UZDROWISKO KOPALNIA SOLI „WIELICZKA” ODDZIAŁ SPÓŁKI KOPALNIA 

SOLI „WIELICZKA” TRASA TURYSTYCZNA SP. Z O.O.
WIELICZKA 81 114,60 9,30

53. ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „MEDICAN” ANDRYCHÓW 79 148,16 9,06
54. SZPITAL CHRZANÓW 79 142,70 9,10

55. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „BAL-MED” W GORLICACH GORLICE 77 127,75 8,85

56. CENTRUM MEDYCZNE PROMED BOLESŁAW 73 819,20 8,45
57. SPECJALISTYCZNY SZPITAL IM. E. SZCZEKLIKA W TARNOWIE TARNÓW 73 819,20 8,45

58.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ CENTRUM MEDYCZNE 

LARMED

KRAKÓW-

PODGÓRZE
71 897,28 8,23

59. PRYWATNA POLIKLINIKA „ZDROWIE” NOWY SĄCZ 71 406,00 9,00
60. INSTYTUT GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC ODDZIAŁ W RABCE ZDROJU RABKA-ZDRÓJ 68 418,00 9,00
61. GMINNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W SZCZUCINIE SZCZUCIN 66 858,12 9,03

62.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „PRZYCHODNIA 

W JORDANOWIE”
JORDANÓW 53 057,55 8,45

63. CENTRUM MEDYCZNE „MED-ALL”
KRAKÓW-NOWA 

HUTA
49 896,00 8,80

64. VITA – AMBULATORYJNE CENTRUM MEDYCZNE BRZESZCZE 43 782,50 8,30
65. CENTRUM MEDYCZNE „KOL-MED” TARNÓW 43 154,15 8,45

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 

dzieci, w Małopolskim OW NFZ to:

•	 Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej Kraków-Południe – 872 665,30 zł (6,04% wartości tego typu umów);

•	 Zespół Opieki Zdrowotnej w Oświęcimiu – 802 376,10 zł (5,55% wartości tego typu umów);

•	 Krakowski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawła II – oddziały szpitalne (Kraków) – 652 450,80 zł (4,51% wartości tego 

typu umów).
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4.2.7. Mazowiecki OW NFZ

Mazowiecki OW NFZ w 2013 r. wrodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna na świadczenia zdrowotne w zakresie gruźlicy 

i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, zawarł umowy z 84 świadczeniodawcami o łącznej wartości 19,54 mln zł. 

Średnia cena za produkt wyniosła 10,53 zł.

Tabela 25. Mazowiecki OW NFZ – AOS: świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 
dzieci, w 2013 r. (dane w zł)

AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem   19 544 378,30 10,53

1.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ WARSZAWA 

WOLA-ŚRÓDMIEŚCIE
WARSZAWA 1 918 738,50 10,50

2. INSTYTUT GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC WARSZAWA 1 036 931,50 11,00

3.
SAMODZIELNY ZESPÓŁ PUBLICZNYCH ZAKŁADÓW LECZNICTWA 

OTWARTEGO WARSZAWA PRAGA-PÓŁNOC
WARSZAWA 839 947,50 10,50

4.
RADOMSKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. DR. TYTUSA 

CHAŁUBIŃSKIEGO
RADOM 770 088,00 10,65

5. CENTRALNY SZPITAL KLINICZNY MSW W WARSZAWIE WARSZAWA 676 809,00 10,50

6.
SAMODZIELNY ZESPÓŁ PUBLICZNYCH ZAKŁADÓW LECZNICTWA 

OTWARTEGO WARSZAWA-MOKOTÓW
WARSZAWA 607 368,90 10,65

7.
SAMODZIELNY SPECJALISTYCZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI 

ZDROWOTNEJ IM. DR. TEODORA DUNINA
RUDKA 512 967,00 10,50

8.
SAMODZIELNY ZESPÓŁ PUBLICZNYCH ZAKŁADÓW LECZNICTWA 

OTWARTEGO WARSZAWA PRAGA-POŁUDNIE
WARSZAWA 484 197,00 10,50

9.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ WARSZAWA-

URSYNÓW
WARSZAWA 477 576,90 10,65

10. MAZOWIECKIE CENTRUM LECZENIA CHORÓB PŁUC I GRUŹLICY OTWOCK 469 056,00 10,50

11. CENTRALNA WOJSKOWA PRZYCHODNIA LEKARSKA „CEPELEK” SP ZOZ WARSZAWA 447 578,25 10,50

12. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W SIEDLCACH SIEDLCE 371 857,50 10,50

13.
SAMODZIELNY ZESPÓŁ PUBLICZNYCH ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ 

IM. DZIECI WARSZAWY W DZIEKANOWIE LEŚNYM

DZIEKANÓW 

LEŚNY
362 070,00 10,80

14.
SAMODZIELNY ZESPÓŁ PUBLICZNYCH ZAKŁADÓW LECZNICTWA 

OTWARTEGO WARSZAWA-OCHOTA
WARSZAWA 356 060,25 10,50

15. CENTRUM MEDYCZNE PRO–MED WOŁOMIN 355 362,00 10,50
16. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „PŁOCKI ZOZ” PŁOCK 347 754,75 10,50

17.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

„PRZYCHODNIE KOZIENICKIE”
KOZIENICE 333 459,00 10,50

18.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ WOJEWÓDZKI 

SZPITAL ZAKAŹNY W WARSZAWIE
WARSZAWA 332 955,00 10,50

19. SAMODZIELNY PUBLICZNY CENTRALNY SZPITAL KLINICZNY WARSZAWA 321 835,50 10,50

20. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W GARWOLINIE GARWOLIN 321 426,00 10,50

21.
ZESPÓŁ LECZNICTWA AMBULATORYJNEGO ŻOLIBORZA, BIELAN 

I ŁOMIANEK
WARSZAWA 312 900,00 10,50

22.
MAZOWIECKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. DR. JÓZEFA PSARSKIEGO 

W OSTROŁĘCE
OSTROŁĘKA 300 242,25 10,50

23.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W OSTROWI MAZOWIECKIEJ

OSTRÓW 

MAZOWIECKA
275 572,50 10,50

24. ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ WARSZAWA BEMOWO-WŁOCHY WARSZAWA 271 113,00 10,65

25. CENTRUM ZDROWIA MAZOWSZA ZACHODNIEGO SP. Z O.O. ŻYRARDÓW 270 438,00 10,50
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26. SPECJALISTYCZNY SZPITAL WOJEWÓDZKI W CIECHANOWIE CIECHANÓW 250 318,05 10,65
27. „ALERGO-MED” PORADNIA SPECJALISTYCZNA OTWOCK 250 230,60 10,80

28. CENTRUM MULTI-MEDICA SP. Z O.O. ZIELONKA 249 690,00 10,50

29. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ EWA WALEWSKA
MAKÓW 

MAZOWIECKI
247 726,50 10,50

30.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ – MIEJSKI 

OŚRODEK ZDROWIA W ZIELONCE
ZIELONKA 233 688,00 10,50

31. ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ STARÓWKA WARSZAWA 220 014,00 10,25

32.
ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ „SZPITALA POWIATOWEGO” 

W SOCHACZEWIE
SOCHACZEW 196 003,50 10,50

33. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ WOJCIECH JAKOWICKI OSTROŁĘKA 192 685,50 10,50

34.
SZPITAL KOLEJOWY IM. DR. MED. WŁODZIMIERZA ROEFLERA 

W PRUSZKOWIE – SPZOZ
PRUSZKÓW 179 177,25 10,50

35.
NOWODWORSKIE CENTRUM MEDYCZNE W NOWYM DWORZE 

MAZOWIECKIM

NOWY DWÓR 

MAZOWIECKI
165 984,00 10,50

36. WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY W RADOMIU RADOM 165 942,00 10,50
37. WOJEWÓDZKI SZPITAL ZESPOLONY W PŁOCKU PŁOCK 163 191,00 10,50

38. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W WĘGROWIE WĘGRÓW 160 713,00 10,50

39. WOJSKOWY INSTYTUT MEDYCZNY WARSZAWA 157 552,50 10,50

40.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W PRZASNYSZU
PRZASNYSZ 154 019,25 10,50

41. INSTYTUT „POMNIK – CENTRUM ZDROWIA DZIECKA” W WARSZAWIE WARSZAWA 151 914,00 10,50
42. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „CENTRUM” SIEDLCE 147 577,50 10,50

43.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ GMINNY 

OŚRODEK ZDROWIA W BROCHOWIE
BROCHÓW 144 756,00 10,50

44. CENTRUM LECZNICZO-REHABILITACYJNE I MEDYCYNY PRACY „ATTIS” WARSZAWA 142 928,10 10,65

45. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ
MIŃSK 

MAZOWIECKI
137 329,50 10,50

46.
NIEPUBLICZNY SPECJALISTYCZNY ZAKŁAD LECZNICZY  

PORADNIA CHORÓB PŁUC
PŁOŃSK 129 853,50 10,50

47.
ABC-PULMO NZOZ JAROSŁAW DOBIELSKI, AGNIESZKA DOBIELSKA 

SPÓŁKA JAWNA
RADOM 124 333,50 10,50

48. SPECJALISTYCZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ALERGIA-MED” CIECHANÓW 115 678,80 10,80

49.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W NOWYM 

MIEŚCIE NAD PILICĄ

NOWE MIASTO 

NAD PILICĄ
114 502,50 10,50

50.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W WYSZKOWIE
WYSZKÓW 114 066,75 10,50

51.
SAMODZIELNY PUBLICZNY SPECJALISTYCZNY SZPITAL ZACHODNI  

IM. JANA PAWŁA II

GRODZISK 

MAZOWIECKI
114 040,50 10,50

52. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „LEGIONOWO” LEGIONOWO 113 358,00 10,50
53. WOJSKOWA SPECJALISTYCZNA PRZYCHODNIA LEKARSKA SP ZOZ LEGIONOWO 110 076,75 10,50
54. MIĘDZYLESKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY W WARSZAWIE WARSZAWA 103 173,00 10,50

55.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W SIERPCU
SIERPC 99 151,50 10,50

56. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ZDROWIE” SZYDŁOWIEC 98 623,20 10,40
57. INSTYTUT MATKI I DZIECKA WARSZAWA 97 058,50 11,00
58. SZPITAL POWIATOWY W PUŁTUSKU SP. Z O.O. PUŁTUSK 96 085,50 10,50
59. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ ŁOSICE 94 867,50 10,50
60. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ MARIA RZĄCA MŁAWA 86 100,00 10,50
61. SZPITAL KLINICZNY DZIECIĄTKA JEZUS WARSZAWA 79 810,50 10,50

62.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZPITAL ŚW. ANNY 

W PIASECZNIE
PIASECZNO 78 445,50 10,50
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63.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W SZYDŁOWCU
SZYDŁOWIEC 78 040,00 10,00

64.
SAMODZIELNY PUBLICZNY SPECJALISTYCZNY ZAKŁAD OPIEKI 

ZDROWOTNEJ
BIAŁOBRZEGI 74 988,00 10,50

65.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W PIONKACH
PIONKI 71 379,00 10,50

66. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ ŻUROMIN 70 386,75 10,50

67.
SZPITAL SPECJALISTYCZNY / ZESPÓŁ PORADNI SPECJALISTYCZNYCH 

I RATOWNICTWA MEDYCZNEGO
GRÓJEC 67 982,25 10,50

68.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W PRZYSUSZE
PRZYSUCHA 67 635,75 10,50

69.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ ZZLO I Z  

IM. DUŃSKIEGO CZERWONEGO KRZYŻA

MAKÓW 

MAZOWIECKI
66 360,00 10,50

70. CENTRUM MEDYCZNE MEDICENTER
WARSZAWA-

MOKOTÓW
66 003,00 10,50

71.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „LECZNICA RODZINNA – 

ALFA”
BRWINÓW 64 773,98 10,50

72.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W ZWOLENIU
ZWOLEŃ 63 577,50 10,50

73.
MIEJSKI SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W KOBYŁCE
KOBYŁKA 63 183,75 10,50

74. ARION MED SP. Z O.O. LUBLIN 63 000,00 10,50

75.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ – 

SZPITAL W IŁŻY
IŁŻA 61 372,50 10,50

76.
SAMODZIELNY GMINNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W BŁONIU
BŁONIE 60 902,81 10,45

77.
DARIUSZ SŁAWOMIR DOMAŃSKI NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI 

ZDROWOTNEJ „SALUS”
SIEDLCE 57 603,00 10,50

78.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ MEDICUS  

TADEUSZ KOZUBSKI SPÓŁKA JAWNA
GOSTYNIN 54 663,00 10,50

79.
SPECJALISTYCZNA PRZYCHODNIA LEKARSKA DLA PRACOWNIKÓW 

WOJSKA SPZOZ
WARSZAWA 49 617,75 10,50

80.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W LIPSKU
LIPSKO 48 389,25 10,50

81. NZOZ NEUROMEDYKA PRZYCHODNIA LEKARSKA ŻYRARDÓW 42 215,25 10,50

82.

PRZEDSIĘBIORSTWO – ZESPÓŁ PRZYCHODNI SAMODZIELNEGO 

ZESPOŁU PUBLICZNYCH ZAKŁADÓW LECZNICTWA OTWARTEGO 

WARSZAWA-TARGÓWEK

WARSZAWA 40 108,50 10,65

83. WOJSKOWA SPECJALISTYCZNA PRZYCHODNIA LEKARSKA SP ZOZ RADOM 34 984,21 10,50

84. SAMODZIELNY PUBLICZNY DZIECIĘCY SZPITAL KLINICZNY
WARSZAWA-

ŚRÓDMIEŚCIE
22 242,00 11,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 

dzieci, w Mazowieckim OW NFZ to:

•	 Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej Warszawa Wola-Śródmieście – 1 918 738,50 zł (9,82% wartości tego 

typu umów);

•	 Instytut Gruźlicy i Chorób Płuc (Warszawa) – 1 036 931,50 zł (5,31% wartości tego typu umów);

•	 Samodzielny Zespół Publicznych Zakładów Lecznictwa Otwartego Warszawa Praga-Północ – 839 947,50 zł  

(4,30% wartości tego typu umów).
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4.2.8. Opolski OW NFZ

Opolski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna na świadczenia zdrowotne w zakresie gruźlicy i chorób 

płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, zawarł umowy z 19 świadczeniodawcami o łącznej wartości 2,48 mln zł. Średnia cena 

za produkt wyniosła 9,44 zł. 

Tabela 26. Opolski OW NFZ – AOS: świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, 
w 2013 r. (dane w zł)

AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem   2 479 269,40 9,44

1. SZPITAL WOJEWÓDZKI OPOLE 411 606,00 9,00

2.
INDYWIDUALNA SPECJALISTYCZNA PRAKTYKA LEKARSKA – PORADNIA 

CHORÓB PŁUC I GRUŹLICY – STRZELCE OPOLSKIE

STRZELCE 

OPOLSKIE
333 830,00 9,50

3. NZOZ PULMO KLUCZBORK 279 455,70 9,30
4. SPECJALISTYCZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ BETA S.C. BRZEG 200 725,50 9,50

5.
NIEPUBLICZNY SPECJALISTYCZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

PORADNIA GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC
NYSA 173 793,00 9,50

6.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W KĘDZIERZYNIE-KOŹLU

KĘDZIERZYN-

KOŹLE
172 159,00 9,50

7. NZOZ „NOWA-MED” SPECJALISTYCZNA PRZYCHODNIA LEKARSKA PRUDNIK 135 090,00 9,50

8.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ ZESPÓŁ OPIEKI 

ZDROWOTNEJ W GŁUCHOŁAZACH
GŁUCHOŁAZY 116 403,50 9,50

9.
PRZYCHODNIA PANACEUM S.C. GRUPOWA PRAKTYKA LEKARSKA  

G. L. GUZOWSCY
KLUCZBORK 111 981,30 9,30

10.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W GŁUBCZYCACH
GŁUBCZYCE 92 549,00 9,50

11. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W OLEŚNIE OLESNO 75 667,50 9,50
12. GRUPOWA PRAKTYKA LEKARSKA SPEC-MEDICA S.C. – NAMYSŁÓW NAMYSŁÓW 69 283,50 9,50
13. NZOZ „REMEDIUM” Z. GŁUCHA, K. ROZUMEK S.C. NYSA 63 260,50 9,50

14. KRAPKOWICKIE CENTRUM ZDROWIA SP. Z O.O. KRAPKOWICE 57 988,00 9,50

15.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ SZPITALI PULMONOLOGICZNO-

REUMATOLOGICZNYCH
KUP 45 139,90 9,45

16. ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZY ALEI GŁUCHOŁAZY 43 472,00 9,50
17. CENTRUM ZDROWIA OTMĘT OTMĘT 39 529,50 9,50

18.
WOJEWÓDZKI OŚRODEK MEDYCYNY PRACY W OPOLU Z/S 

W KĘDZIERZYNIE-KOŹLU

KĘDZIERZYN-

KOŹLE
37 971,50 9,50

19. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SPECJALISTYKA S.C. OPOLE 19 364,00 9,40

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 

dzieci, w Opolskim OW NFZ to:

•	 Szpital Wojewódzki (Opole) – 411 606,00 zł (16,60% wartości tego typu umów);

•	 Indywidualna Specjalistyczna Praktyka Lekarska – Poradnia Chorób Płuc i Gruźlicy – Strzelce Opolskie – 333 830,00 zł 

(13,46% wartości tego typu umów);

•	 NZOZ Pulmo (Kluczbork) – 279 455,70 zł (11,27% wartości tego typu umów).
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4.2.9. Podkarpacki OW NFZ

Podkarpacki OW NFZ w 2013 r. w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna na świadczenia zdrowotne w zakresie gruźlicy 

i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, zawarł umowy z 51 świadczeniodawcami o łącznej wartości 8,76 mln zł. Średnia 

cena za produkt wyniosła 9,04 zł.

Tabela 27. Podkarpacki OW NFZ – AOS: świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 
dzieci, w 2013 r. (dane w zł)

AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem   8 759 760,00 9,04

1. PODKARPACKIE CENTRUM CHORÓB PŁUC W RZESZOWIE RZESZÓW 900 900,00 9,10

2. SZPITAL WOJEWÓDZKI NR 2 IM. ŚW. JADWIGI KRÓLOWEJ W RZESZOWIE RZESZÓW 574 701,60 8,80

3.

NZOZ INTER-MED LEKARZE SPECJALIŚCI DRÓŻDŻ, JACHYROWIE, 

LUBERA, MYJKOWSKI, PADYKUŁA, PACHOLEC, SOBOŃ  

SPÓŁKA PARTNERSKA

MIELEC 423 769,40 8,95

4. PORADNIE SPECJALISTYCZNE MEDIQUS JAROSŁAW 411 674,90 9,10
5. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ NR 2 RZESZÓW 350 936,30 8,95

6. WOJEWÓDZKI SZPITAL PODKARPACKI IM. JANA PAWŁA II W KROŚNIE KROSNO 321 894,30 9,10

7. PRZYCHODNIA SPECJALISTYCZNA W TARNOBRZEGU TARNOBRZEG 267 993,00 8,95

8.
SAMODZIELNY PUBLICZNY MIEJSKO-GMINNY ZAKŁAD OPIEKI 

ZDROWOTNEJ W JAŚLE
JASŁO 261 761,30 8,95

9. CENTRUM MEDYCZNE W ŁAŃCUCIE ŁAŃCUT 257 357,10 9,10

10.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ 

POWIATOWY SZPITAL SPECJALISTYCZNY W STALOWEJ WOLI 
STALOWA WOLA 252 079,10 9,10

11. WOJEWÓDZKI SZPITAL IM. ŚW. OJCA PIO W PRZEMYŚLU PRZEMYŚL 241 022,60 9,10
12. SZPITAL POWIATOWY IM. EDMUNDA BIERNACKIEGO W MIELCU MIELEC 237 510,00 9,10
13. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZEWORSK 219 728,60 9,10
14. WOJEWÓDZKI ZESPÓŁ SPECJALISTYCZNY W RZESZOWIE RZESZÓW 218 882,30 9,10
15. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W DĘBICY DĘBICA 217 899,50 9,10

16. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W SANOKU SANOK 217 716,10 8,95

17. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W LEŻAJSKU LEŻAJSK 211 201,90 9,10

18. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ LUMED LUBACZÓW 191 279,30 8,95

19.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ NR 1 

W RZESZOWIE
RZESZÓW 185 439,80 9,10

20. SZPITAL SPECJALISTYCZNY W JAŚLE JASŁO 165 210,50 9,10
21. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „PULM-MED” MIELEC 162 771,70 9,10
22. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ OL-MED JAROSŁAW 162 271,20 9,10

23.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ VITAL  

LUCYNA PAWLACZYK
MIELEC 161 010,00 9,00

24.
NZOZ PODKARPACKI OŚRODEK PULMONOLOGII I ALERGOLOGII  

PROF. ANDRZEJA M. FALA
RZESZÓW 150 150,00 9,10

25. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ ROPCZYCE 144 153,10 9,10

26. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ NISKO 143 625,30 9,10

27. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ KOLBUSZOWA 140 567,70 9,10
28. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W STRZYŻOWIE STRZYŻÓW 137 064,20 9,10

29.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „MEDSPEC” PRZYCHODNIA 

SPECJALISTYCZNA
PRZEMYŚL 135 687,20 8,80
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AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

30. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „PALOMED” SP. Z O.O. RZESZÓW 113 686,30 9,10

31. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W LESKU LESKO 113 540,70 9,10

32.
CENTRUM MEDYCZNE PROMEDICA NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI 

ZDROWOTNEJ
RZESZÓW 107 434,60 9,10

33. SZPITAL POWIATOWY NOWA DĘBA 86 268,00 9,10

34.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ MINISTERSTWA 

SPRAW WEWNĘTRZNYCH W RZESZOWIE
RZESZÓW 82 664,40 9,10

35. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „BOBROWA” BOBROWA 77 386,40 9,10

36.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„CENTRUM MEDYCZNE SBB”
TARNOBRZEG 76 603,80 9,10

37.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W USTRZYKACH DOLNYCH
USTRZYKI DOLNE 69 542,20 9,10

38.
CENTRUM MEDYCZNE SABAMED  

DAKER AL SOORI, BOŻENA AL SOORI S.J.
RZESZÓW 68 250,00 9,10

39.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „KORMED”  

JACEK KORZENIOWSKI
LUBACZÓW 60 500,00 8,80

40.
NZOZ ALMADENT ALICJA GAMRACKA, MAGDALENA KAZIRÓD  

SP. P. LEKARZY STOMATOLOGÓW
RZESZÓW 57 166,20 9,10

41. OBWÓD LECZNICTWA KOLEJOWEGO W RZESZOWIE SPZOZ RZESZÓW 54 390,70 9,10
42. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „MILLENIUM” KROSNO 51 815,40 9,10

43.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ „SANATORIUM” 

IM. JANA PAWŁA II W GÓRNIE
GÓRNO 46 510,10 9,10

44. SZPITAL MIEJSKI W PRZEMYŚLU PRZEMYŚL 43 479,80 9,10

45.
WOJSKOWA SPECJALISTYCZNA PRZYCHODNIA LEKARSKA 

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W RZESZOWIE
RZESZÓW 41 168,40 9,10

46. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ S.A.-MED. KROSNO 30 485,90 8,30
47. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ STALOWA WOLA 28 956,20 9,10

48.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PODKARPACKIE 

HOSPICJUM DLA DZIECI
RZESZÓW 28 248,00 8,80

49. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ VIVA SP. Z O.O. DUKLA 22 836,00 8,80

50. NZOZ CENTRUM MEDYCZNE KINESIS KAMIEŃ 22 222,20 9,10

51.
114 SZPITAL WOJSKOWY Z PRZYCHODNIĄ SAMODZIELNY PUBLICZNY 

ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W PRZEMYŚLU
PRZEMYŚL 10 346,70 9,10

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 

dzieci, w Podkarpackim OW NFZ to:

•	 Podkarpackie Centrum Chorób Płuc w Rzeszowie – 900 900,00 zł (10,28% wartości tego typu umów);

•	 Szpital Wojewódzki Nr 2 im. św. Jadwigi Królowej w Rzeszowie – 574 701,60 zł (6,56% wartości tego typu umów); 

•	 NZOZ Inter-Med Lekarze Specjaliści Dróżdż, Jachyrowie, Lubera, Myjkowski, Padykuła, Pacholec, Soboń Spółka 

Partnerska (Mielec) – 423 769,40 zł (4,84% wartości tego typu umów).
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4.2.10. Podlaski OW NFZ

Podlaski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna na świadczenia zdrowotne w zakresie gruźlicy 

i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, zawarł umowy z 23 świadczeniodawcami o łącznej wartości 4,7 mln zł. Średnia 

cena za produkt wyniosła 9,91 zł.

Tabela 28. Podlaski OW NFZ – AOS: świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 
dzieci, w 2013 r. (dane w zł)

AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem   4 701 755,95 9,91

1. UNIWERSYTECKI SZPITAL KLINICZNY W BIAŁYMSTOKU BIAŁYSTOK 1 075 141,72 10,05
2. SZPITAL WOJEWÓDZKI IM. KARDYNAŁA STEFANA WYSZYŃSKIEGO ŁOMŻA 507 706,80 10,10

3.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

W BIELSKU PODLASKIM
BIELSK PODLASKI 503 919,30 10,10

4.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W SIEMIATYCZACH
SIEMIATYCZE 290 011,40 10,10

5. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W HAJNÓWCE HAJNÓWKA 250 459,80 10,10

6. „OSTEO-MEDIC” S.C. ARTUR RACEWICZ, JERZY SUPRONIK BIAŁYSTOK 217 680,00 10,00

7.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ALFA” SPECJALISTYCZNE 

CENTRUM PEDIATRYCZNE
ŁOMŻA 213 140,00 10,00

8. SZPITAL OGÓLNY W WYSOKIEM MAZOWIECKIEM
WYSOKIE 

MAZOWIECKIE
208 534,70 10,10

9. SP ZOZ WOJEWÓDZKI SZPITAL ZESPOLONY IM. J. ŚNIADECKIEGO BIAŁYSTOK 158 701,30 10,10
10. SPECJALISTYCZNA PORADNIA CHORÓB PŁUC I GRUŹLICY BIAŁYSTOK 153 039,24 9,09
11. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ LEKARZY „ESKULAP” SUWAŁKI 141 965,60 10,10

12. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W SOKÓŁCE SOKÓŁKA 134 708,75 10,10

13. SZPITAL OGÓLNY W KOLNIE KOLNO 121 442,40 10,10

14. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W SEJNACH SEJNY 106 656,00 10,10

15. SZPITAL POWIATOWY W ZAMBROWIE SP. Z O.O. ZAMBRÓW 104 535,00 10,10

16. CENTRUM MEDYCZNE PULMED BIAŁYSTOK 96 336,00 9,00
17. CENTRUM MEDYCYNY ODDECHOWEJ ROBERT M. MRÓZ BIAŁYSTOK 88 791,12 9,09
18. NZOZ MEDICA DENTAL DOROTA ŁUKJAN BIAŁYSTOK 88 134,82 9,09

19.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ CENTRUM MEDYCZNE „B. 

LARSEN”
BIAŁYSTOK 68 599,20 10,10

20. SZPITAL WOJEWÓDZKI IM. DR. LUDWIKA RYDYGIERA W SUWAŁKACH SUWAŁKI 57 034,70 10,10

21.
UNIWERSYTECKI DZIECIĘCY SZPITAL KLINICZNY IM. L. ZAMENHOFA 

W BIAŁYMSTOKU
BIAŁYSTOK 48 750,00 10,00

22.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „MEDICUS” S.C.  

ALICJA I DARIUSZ LEOŃCZYK
GRAJEWO 44 500,60 10,10

23.
ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZYCHODNIA STOMATOLOGICZNO-

LEKARSKA E&B FALKOWSCY S.C.

DĄBROWA 

BIAŁOSTOCKA
21 967,50 10,10

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 

dzieci, w Podlaskim OW NFZ to:

•	 Uniwersytecki Szpital Kliniczny w Białymstoku – 1 075 141,72 zł (22,87% wartości tego typu umów);
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•	 Szpital Wojewódzki im. Kardynała Stefana Wyszyńskiego (Łomża) – 507 706,80  zł (10,80% wartości tego typu umów);

•	 Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Bielsku Podlaskim (Bielsk Podlaski) – 503 919,30 zł (10,72% wartości 

tego typu umów).

4.2.11. Pomorski OW NFZ

Pomorski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna na świadczenia zdrowotne w zakresie gruźlicy 

i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, zawarł umowy z 48 świadczeniodawcami o łącznej wartości 7,6 mln zł. Średnia 

cena za produkt wyniosła 9,01 zł. 

Tabela 29. Pomorski OW NFZ – AOS: świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 
dzieci, w 2013 r. (dane w zł)

AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem   7 603 295,91 9,01

1.
SPECJALISTYCZNA PRZYCHODNIA LEKARSKA  

„ŚRÓDMIEŚCIE” SP. Z O.O.
GDYNIA 867 262,60 9,20

2. NADMORSKIE CENTRUM MEDYCZNE GDAŃSK 658 051,30 8,68

3.
INDYWIDUALNA SPECJALISTYCZNA PRAKTYKA LEKARSKA  

WIESŁAW ANDRZEJEWSKI
TCZEW 320 126,40 9,40

4.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZYCHODNIA 

LEKARSKA

STAROGARD 

GDAŃSKI
280 876,80 9,10

5.
SZPITAL DZIECIĘCY POLANKI IM. MACIEJA PŁAŻYŃSKIEGO W GDAŃSKU 

SP. Z O.O.
GDAŃSK 278 476,00 9,25

6. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ NR 1 KARTUZY 262 399,50 9,08

7.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ZDROWIE”  

HANNA MICHNIEWICZ-ODYNIEC I MICHAŁ GRONKIEWICZ S.C.

PRUSZCZ 

GDAŃSKI
252 548,40 9,27

8. SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. J. K. ŁUKOWICZA W CHOJNICACH CHOJNICE 251 607,20 9,30

9.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ – PORADNIA CHORÓB 

PŁUC
SŁUPSK 249 297,40 9,40

10. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ALERGA” WEJHEROWO 243 832,90 9,12
11. „REMED+LECTUS” GDAŃSK 225 125,25 8,81
12. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ZDROWIE” KWIDZYN 208 191,20 9,40

13. WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. JANUSZA KORCZAKA SŁUPSK 205 502,80 9,40

14. PUCKIE CENTRUM MEDYCZNE SP. Z O.O. SPÓŁKA KOMANDYTOWA PUCK 203 108,50 9,15

15. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ NR 2 RUMIA 202 456,80 8,91
16. CENTRUM MEDYCZNE „KARDIOTEL” SOPOT 189 451,36 8,93
17. UNIWERSYTECKIE CENTRUM KLINICZNE GDAŃSK 188 449,60 8,85
18. PRZYCHODNIA ORŁOWO GDYNIA 186 543,00 8,93

19. INDYWIDUALNA SPECJALISTYCZNA PRAKTYKA LEKARSKA EWA ŁODKO MALBORK 184 240,00 9,40

20. PRZEMYSŁOWY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ SP. Z O.O. GDAŃSK 171 563,40 8,40

21. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „PRZYCHODNIA MORENA” GDAŃSK 161 796,10 8,68

22. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ CZŁUCHÓW 154 573,60 9,40
23. PRZYCHODNIA „CLINICA VITAE” GDAŃSK 129 753,60 8,70
24. ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „BALTIMED” GDAŃSK 118 741,50 8,48
25. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „LEKARZ DOMOWY” SŁUPSK 115 065,00 8,75
26. PRZYCHODNIA MICKIEWICZA GDAŃSK 109 134,00 8,46
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Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

27.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ MINISTERSTWA 

SPRAW WEWNĘTRZNYCH W GDAŃSKU
GDAŃSK 105 244,80 9,05

28.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„PRZYCHODNIA DĄBROWA – DĄBRÓWKA”
GDYNIA 104 509,20 8,93

29. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „STOGI” GDAŃSK 96 495,00 8,58
30. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ESKULAP” SŁUPSK 80 638,00 9,45
31. SZPITAL IM. DR JADWIGI OBODZIŃSKIEJ-KRÓL W MALBORKU MALBORK 80 501,60 9,40

32. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W ŻUKOWIE ŻUKOWO 76 851,80 9,05

33. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „PRZYCHODNIA” KOŚCIERZYNA 76 174,30 8,75

34. ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „MEDPHARMA”
STAROGARD 

GDAŃSKI
70 140,90 8,90

35. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „STARY BROWAR” LĘBORK 67 500,00 9,00
36. SZPITALE TCZEWSKIE TCZEW 64 506,00 9,50

37.
SPECJALISTYCZNY NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

„SALUS”
KOŚCIERZYNA 64 221,60 8,75

38. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ARS MEDICA” BOJANO 49 914,00 8,46
39. CENTRUM MEDYCZNE SALUS CHOJNICE 47 481,50 8,90
40. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ VITA-MED GDYNIA 34 789,40 9,40
41. PRZYCHODNIA LEKARSKA OBŁUŻE-OKSYWIE GDYNIA 30 625,20 9,40
42. PRZYCHODNIA LEKARSKA GRABÓWEK GDYNIA 26 000,40 9,40

43.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ CENTRUM MEDYCZNE 

„KASZUBY”
KARTUZY 24 821,40 8,20

44. PRZYCHODNIA LEKARSKA NOWY CHEŁM GDAŃSK 21 835,40 8,60

45.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZYCHODNIA LEKARSKA 

OBŁUŻE LEŚNE
GDYNIA 20 219,40 9,40

46. NZOZ PORADNIA ALERGOLOGICZNO-PNEUMONOLOGICZNA GDAŃSK 18 243,00 9,00

47.
SZPITAL SPECJALISTYCZNY ŚW. WOJCIECHA SAMODZIELNY PUBLICZNY 

ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ
GDAŃSK 12 461,40 8,60

48. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „MEDYK” ZBLEWO 11 947,40 9,40

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 

dzieci, w Pomorskim OW NFZ to:

•	 Specjalistyczna Przychodnia Lekarska „Śródmieście” Sp. z o.o. (Gdynia) – 867  262,60 zł (11,41% wartości tego 

typu umów);

•	 Nadmorskie Centrum Medyczne (Gdańsk) – 658 051,30 zł (8,65% wartości tego typu umów);

•	 Indywidualna Specjalistyczna Praktyka Lekarska Wiesław Andrzejewski (Tczew) – 320 126,40 zł (4,21% wartości tego 

typu umów).

4.2.12. Śląski OW NFZ

Śląski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna na świadczenia zdrowotne w zakresie gruźlicy i chorób 

płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, zawarł umowy z 102 świadczeniodawcami o łącznej wartości 19,85 mln zł. Średnia cena 

za produkt wyniosła 9,86 zł. 
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Tabela 30. Śląski OW NFZ – AOS: świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, 
w 2013 r. (dane w zł)

AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem   19 853 263,22 9,86

1. CENTRUM PULMONOLOGII I TORAKOCHIRURGII W BYSTREJ BYSTRA 1 191 610,00 10,00
2. ZESPÓŁ WOJEWÓDZKICH PRZYCHODNI SPECJALISTYCZNYCH KATOWICE 1 134 270,00 10,00

3.
CENTRUM DIAGNOSTYCZNE „ASPER” SP. Z O.O. PORADNIA CHORÓB 

PŁUC I GRUŹLICY ORAZ PRACOWNIA BAKTERIOLOGICZNA
TYCHY 1 069 000,00 10,00

4.
NIEPUBLICZNY SPECJALISTYCZNY ZAKŁAD LECZENIA GRUŹLICY 

I CHORÓB PŁUC ŁYCZEK, STEFAŃSKA S.C. W DĄBROWIE GÓRNICZEJ

DĄBROWA 

GÓRNICZA
767 240,00 10,00

5. „CENTRUM MEDYCZNE” SP. Z O.O. RYBNIK 715 740,00 10,00
6. SZPITAL SPECJALISTYCZNY NR 1 W BYTOMIU BYTOM 664 050,00 10,00
7. WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. NMP CZĘSTOCHOWA 554 430,00 10,00

8.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

ZAKŁAD PULMONOLOGII SP. Z O.O.
TARNOWSKIE GÓRY 544 480,00 10,00

9.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZYCHODNIA CHORÓB 

PŁUC I GRUŹLICY „PULMED” SP. Z O.O.
ZABRZE 484 770,00 10,00

10. WOJEWÓDZKI SZPITAL CHORÓB PŁUC IM. DR. ALOJZEGO PAWELCA
WODZISŁAW 

ŚLĄSKI
422 610,00 10,00

11.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„JEDYNKA” SP. Z O.O.
MYSŁOWICE 380 450,00 10,00

12. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W PSZCZYNIE PSZCZYNA 366 120,00 10,00

13. PRZYCHODNIA SPECJALISTYCZNA SPZOZ RUDA ŚLĄSKA 365 360,00 10,00

14. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W LUBLIŃCU LUBLINIEC 346 130,00 10,00

15. OBWÓD LECZNICTWA KOLEJOWEGO W GLIWICACH – SPZOZ GLIWICE 312 930,00 10,00
16. MIEJSKIE CENTRUM MEDYCZNE JAWORZNO 310 790,00 10,00
17. ZAKŁAD LECZNICTWA AMBULATORYJNEGO W ZAWIERCIU ZAWIERCIE 305 390,00 10,00

18.
SAMODZIELNY PUBLICZNY SZPITAL KLINICZNY NR 3 ŚLĄSKIEGO 

UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO W KATOWICACH
ZABRZE 299 260,00 10,00

19. ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ W CIESZYNIE CIESZYN 284 760,00 10,00
20. MEDIKOOL CENTRUM ZDROWIA SKOCZÓW 268 488,00 9,00
21. MIEJSKI SZPITAL ZESPOLONY CZĘSTOCHOWA 268 488,00 9,00

22.
SAMODZIELNY PUBLICZNY SZPITAL KLINICZNY NR 1  

IM. PROF. STANISŁAWA SZYSZKO SUM W K-CACH
ZABRZE 267 750,00 10,00

23.

ALEKSANDRA CHWIST-NOWAK, IRENA CHWIST NIEPUBLICZNY ZAKŁAD 

OPIEKI ZDROWOTNEJ „ALLMED” S.C.  

DR A. CHWIST-NOWAK, I. CHWIST

PIEKARY ŚLĄSKIE 258 685,20 9,60

24. SPECJALISTYCZNA PRZYCHODNIA LEKARSKA „INTERPED” CZĘSTOCHOWA 258 070,00 10,00

25.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „PORADNIA LECZENIA 

CHORÓB PŁUC”
SOSNOWIEC 254 940,00 10,00

26. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „EPIONE” KATOWICE 246 060,00 10,00
27. SZPITAL IM. STANISŁAWA LESZCZYŃSKIEGO W KATOWICACH KATOWICE 236 710,00 10,00
28. SZPITAL CHORÓB PŁUC ORZESZE 227 820,00 10,00

29.
NZOZ „MEDICO” SP. Z O.O. PORADNIA WIELOSPECJALISTYCZNA 

W SIEMIANOWICACH ŚLĄSKICH

SIEMIANOWICE 

ŚLĄSKIE
226 440,00 10,00

30.
WOJEWÓDZKI ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ NAD MATKĄ, DZIECKIEM 

I MŁODZIEŻĄ
CZĘSTOCHOWA 225 009,30 9,95

31.
INDYWIDUALNA SPECJALISTYCZNA PRAKTYKA LEKARSKA W ZAKRESIE 

CHORÓB PŁUC I GRUŹLICY DANUTA PODSIADŁO
ŻYWIEC 211 380,00 10,00

32. SZPITAL SPECJALISTYCZNY W CHORZOWIE CHORZÓW 208 400,00 10,00

33.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

„POLIKLINIKA DĄBROWSKA”

DĄBROWA 

GÓRNICZA
199 900,00 10,00

34. SZPITAL REJONOWY IM. DR. JÓZEFA ROSTKA W RACIBORZU RACIBÓRZ 194 660,00 10,00

35.
WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY NR 5 IM. ŚW. BARBARY 

W SOSNOWCU
SOSNOWIEC 193 590,00 10,00
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Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

36.

NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ INSTYTUT ZDROWIA 

CENTRUM STERNAL MARZENA, MARKOWSKA-PISIEWICZ MONIKA, 

BAŃKOWSKI JANUSZ

SOSNOWIEC 181 200,00 10,00

37.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„ALLERGO-MED” SP. Z O.O.
GLIWICE 174 090,00 10,00

38.
OBWÓD LECZNICTWA KOLEJOWEGO SAMODZIELNY PUBLICZNY 

ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ
BIELSKO-BIAŁA 170 660,00 10,00

39. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „VERMED” ŻORY 167 470,00 10,00

40.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„UBEZPIECZALNIA” SP. Z O.O.

CZECHOWICE-

DZIEDZICE
166 940,00 10,00

41.

NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„PROMED” SP. Z O.O.  

PRZYCHODNIA REJONOWO-SPECJALISTYCZNA

BĘDZIN 166 530,00 10,00

42.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W MYSZKOWIE
MYSZKÓW 137 412,00 9,90

43. „PNEUMED” PORADNIA CHORÓB PŁUC I GRUŹLICY
CZERWIONKA-

LESZCZYNY
136 800,00 10,00

44. ZAKŁAD LECZNICTWA AMBULATORYJNEGO W SOSNOWCU SOSNOWIEC 135 080,00 10,00

45.
PRYWATNE CENTRUM MEDYCZNE NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI 

ZDROWOTNEJ
KATOWICE 130 420,00 10,00

46.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ – PORADNIA CHORÓB 

PŁUC
PYSKOWICE 130 180,00 10,00

47. PRAKTYKA GRUPOWA LEKARZY POZ S.C. RAJCZA RAJCZA 122 628,75 7,95

48.
WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY NR 2  

W JASTRZĘBIU ZDROJU
JASTRZĘBIE ZDRÓJ 122 380,00 10,00

49. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „SPIRO” ŻYWIEC 119 450,00 10,00
50. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ATOMED” CHORZÓW 116 943,40 9,80

51.
SP CENTRALNY SZPITAL KLINICZNY IM. PROF. KORNELA GIBIŃSKIEGO 

ŚLĄSKIEGO UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO W KATOWICACH
KATOWICE 116 757,20 9,80

52.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ZOFIÓWKA – HONESTUS” 

S.C. W JASTRZĘBIU-ZDROJU
JASTRZĘBIE-ZDRÓJ 111 320,00 10,00

53. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRO-MED BYTOM 104 184,90 9,20

54. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W ŚWIĘTOCHŁOWICACH SP. Z O.O. ŚWIĘTOCHŁOWICE 103 760,00 10,00

55. PRZYCHODNIA LEKARSKA SZOMBIERKI SP. Z O.O. BYTOM 101 790,00 9,00

56.
PRZEDSIĘBIORSTWO USŁUGOWO-WYTWÓRCZE  

„ISAKO” SP. Z O.O. 
KONIAKÓW 101 700,00 10,00

57. SZPITAL CHORÓB PŁUC IM. ŚW. JÓZEFA W PILCHOWICACH PILCHOWICE 101 560,00 10,00
58. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ALERGIA” BIELSKO-BIAŁA 98 490,00 10,00
59. NZOZ PRZYCHODNIA LEKARSKA „PULS-MED” KŁOBUCK 93 021,60 9,80
60. SZPITAL CHORÓB PŁUC W SIEWIERZU SIEWIERZ 90 370,00 10,00

61. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNE W BESTWINIE BESTWINA 90 010,00 10,00

62.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„MEDICOR” SP. Z O.O.
JASTRZĘBIE-ZDRÓJ 88 590,00 10,00

63.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„ALFA-MED SP. Z O.O.
CZELADŹ 84 590,00 10,00

64.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZYCHODNIA 

MEDYCYNY RODZINNEJ „PULS”
CZĘSTOCHOWA 84 201,60 9,80

65. „ORTMED” CENTRUM ORTOPEDYCZNO REHABILITACYJNE LUBLINIEC 83 722,30 8,90
66. ANDRZEJ WOLAŃSKI PRZYCHODNIA LEKARSKA „ANDRE-MED” KOZIEGŁOWY 82 517,00 9,50
67. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „MEDYK” ŻORY 81 341,52 8,99

68.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ OŚRODEK  

LECZNICZO-REHABILITACYJNY W KOSZĘCINIE
KOSZĘCIN 78 490,00 10,00

69. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ ANIMED TARNOWSKIE GÓRY 78 398,10 9,90
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70.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „NOVO-MED” CENTRUM 

PROFILAKTYKI I LECZNICTWA J. GARUS-KMIEĆ SPÓŁKA JAWNA 
KŁOBUCK 77 260,00 10,00

71. TOMASZ BULA KATOWICE 72 710,00 10,00

72.
ANITA GAŁUSZKA, PIOTR GAŁUSZKA PRZYCHODNIA LEKARZA 

RODZINNEGO „LEKDOM” S.C.
CZĘSTOCHOWA 71 695,80 9,90

73.
NZOZ PORADNIA REJONOWO-SPECJALISTYCZNA  

„MEDICUS” SP. Z O.O.
ŁAZY 67 800,00 10,00

74.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

MIEJSKA PRZYCHODNIA REJONOWA
KONIECPOL 67 800,00 10,00

75.
FUNDACJA OCHRONY ZDROWIA PRACOWNIKÓW KWK „JULIAN” 

W PIEKARACH ŚLĄSKICH
PIEKARY ŚLĄSKIE 66 444,00 9,80

76. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „NASZA PRZYCHODNIA” SOSNOWIEC 65 217,50 9,50

77.

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

MINISTERSTWA SPRAW WEWNĘTRZNYCH W KATOWICACH  

IM. SIERŻANTA GRZEGORZA ZAŁOGI

KATOWICE 63 210,00 10,00

78. NZOZ CENTRUM MEDYCZNE SIGNUM KATOWICE 59 600,00 10,00

79.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

PRZYCHODNIA LEKARSKA „MEDINA”
KATOWICE 58 406,00 9,50

80.
„CENTRUM-MED” ANNA DRZEWIECKA, ELŻBIETA DRZEWIECKA SPÓŁKA 

JAWNA
CZELADŹ 57 016,40 9,80

81.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZPITAL 

KOLEJOWY W WILKOWICACH-BYSTREJ
WILKOWICE 54 240,00 10,00

82.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRAKTYKA LEKARZY 

RODZINNYCH „ZDROWA RODZINA”
SOSNOWIEC 53 560,00 10,00

83. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ ŚW. PAWŁA 11A CHORZÓW 53 070,00 10,00
84. SAMODZIELNY GMINNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W JASIENICY JASIENICA 52 850,00 10,00
85. CENTRUM OPIEKI MEDYCZNEJ „MED WORK” SP. Z O.O. BIELSKO-BIAŁA 49 780,00 10,00

86.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

„PRZYCHODNIA AKADEMICKA”
CIESZYN 48 820,00 10,00

87. CENTRUM MEDYCZNE „ALMED” S.C. MYSZKÓW 48 465,00 9,00

88.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ CENTRUM MEDYCZNE 

BUD-MED
KATOWICE 45 589,60 9,80

89.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SPECJALISTYCZNE 

CENTRUM MEDYCZNE LEK. MED. DARIUSZ WOJCIECH KONIOR
BIELSKO-BIAŁA 45 300,00 10,00

90.
ELVITA NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ GÓRNICZY ZAKŁAD 

LECZNICTWA AMBULATORYJNEGO
JAWORZNO 44 700,00 10,00

91. SZPITAL MIEJSKI NR 4 GLIWICE 42 970,00 10,00
92. CENTRUM PEDIATRII IM. JANA PAWŁA II W SOSNOWCU SOSNOWIEC 41 350,00 10,00
93. OBWÓD LECZNICTWA KATOWICE KATOWICE 40 964,15 8,95
94. NASZA PRZYCHODNIA – DWÓJKA BYTOM 40 302,00 9,00

95.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ OBWÓD 

LECZNICTWA KOLEJOWEGO W SOSNOWCU
SOSNOWIEC 38 040,00 10,00

96. MEDIKOL SP. Z O.O. RYBNIK 37 290,00 10,00
97. „AVIMED” SP. Z O.O. PIEKARY ŚLĄSKIE 36 243,90 9,90
98. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „PRIMUS” BRUDZOWICE 35 870,00 10,00
99. NZOZ ALMED ALINA GWÓŹDŹ ZABRZE 30 510,00 10,00
100. „MEDIS” SP. Z O.O. KATOWICE 29 840,00 10,00

101.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

„MEDICO-ZĄBKOWICE” SP. Z O.O.

DĄBROWA 

GÓRNICZA
24 010,00 10,00

102. PRZYCHODNIA LEKARZY SPECJALISTÓW „JANIK-MED 2” CZĘSTOCHOWA 13 560,00 10,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 
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Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 

dzieci, w Śląskim OW NFZ to:

•	 Centrum Pulmonologii i Torakochirurgii w Bystrej – 1 191 610,00 zł (6,00% wartości tego typu umów);

•	 Zespół Wojewódzkich Przychodni Specjalistycznych (Katowice) – 1 134 270,00 zł (5,71% wartości tego typu umów);

•	 Centrum Diagnostyczne „Asper” Sp. z o.o. Poradnia Chorób Płuc i Gruźlicy oraz Pracownia Bakteriologiczna (Tychy) –  

1 069 000,00 zł (5,38% wartości tego typu umów).

4.2.13. Świętokrzyski OW NFZ

Świętokrzyski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna na świadczenia zdrowotne w zakresie gruźlicy 

i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, zawarł umowy z 27 świadczeniodawcami o łącznej wartości 3,83 mln zł. Średnia 

cena za produkt wyniosła 8,66 zł.

Tabela 31. Świętokrzyski OW NFZ – AOS: świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 
dzieci, w 2013 r. (dane w zł)

AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem   3 831 384,92 8,66

1.
WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. ŚW. RAFAŁA 

W CZERWONEJ GÓRZE
CHĘCINY 440 609,46 8,93

2.
OSTROWIECKIE CENTRUM MEDYCZNE S.C. ANNA OLECH-CUDZIK, 

KRZYSZTOF CUDZIK 

OSTROWIEC 

ŚWIĘTOKRZYSKI
300 717,00 9,00

3.
OBWÓD LECZNICTWA KOLEJOWEGO SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD 

OPIEKI ZDROWOTNEJ W SKARŻYSKU-KAMIENNEJ

SKARŻYSKO-

KAMIENNA
296 235,00 9,00

4. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W KOŃSKICH KOŃSKIE 290 484,00 6,00
5. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ – „SUPRAMED” KIELCE 212 640,00 8,86
6. GRAŻYNA KOSSAKOWSKA PRYWATNY GABINET LEKARSKI PIŃCZÓW 196 578,00 9,00
7. POWIATOWY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ STARACHOWICE 194 535,00 9,00

8.
WOJEWÓDZKI SPECJALISTYCZNY SZPITAL DZIECIĘCY  

IM. W. BUSZKOWSKIEGO
KIELCE 166 647,04 8,96

9.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ – „ALERGO-MED” 

W KIELCACH
KIELCE 165 888,00 8,64

10. „TWOJE ZDROWIE” – LEKARZE SPECJALIŚCI SP. Z O.O. KATOWICE 165 312,00 9,00

11. SZPITAL SPECJALISTYCZNY DUCHA ŚWIĘTEGO W SANDOMIERZU SANDOMIERZ 147 096,00 9,00
12. ARTMEDIK SP. Z O.O. JĘDRZEJÓW 138 663,00 9,00

13.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ MINISTERSTWA 

SPRAW WEWNĘTRZNYCH W KIELCACH
KIELCE 131 742,00 9,00

14. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ – BUSKO-ZDRÓJ BUSKO-ZDRÓJ 129 177,00 9,00
15. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „BILCZA” W BILCZY BILCZA 95 314,40 8,42

16.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W KAZIMIERZY 

WIELKIEJ

KAZIMIERZA 

WIELKA
94 527,00 9,00

17. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ – „PARTNER” KIELCE 94 247,32 8,39

18. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ „ZDROWE PŁUCA” KIELCE 93 158,88 8,42

19.
ZDZISŁAW OGONEK NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

„NOWE ŻYCIE”
WŁOSZCZOWA 84 024,00 9,00

20. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „MORAWICA” MORAWICA 81 973,30 8,53
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AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

21. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ – „PROMED” W KIELCACH KIELCE 57 357,04 8,42

22.
CENTRUM MEDYCZNE – „CROSSMED” – PROFILAKTYKA, DIAGNOSTYKA, 

TERAPIA W KIELCACH
KIELCE 48 211,20 8,64

23.
FILIPCZAK-ZIOŁO ELŻBIETA – PRZYCHODNIA MEDYCYNY PRACY 

I MEDYCYNY RODZINNEJ „MEDICAL”
SANDOMIERZ 48 150,00 9,00

24. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „CENTRUM” W KIELCACH KIELCE 47 589,84 8,42

25. VITA CENTRUM ZDROWIA W STARACHOWICACH STARACHOWICE 43 973,60 8,36
26. SZPITAL POWIATOWY W CHMIELNIKU CHMIELNIK 42 100,00 8,42

27.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „GRACA-MED” 

W SOBKOWIE
SOBKÓW 24 434,84 8,42

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ.

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 

dzieci, w Świętokrzyskim OW NFZ to:

•	 Wojewódzki Szpital Specjalistyczny im. św. Rafała w Czerwonej Górze (Chęciny) – 440 609,46 zł (11,50% wartości tego 

typu umów);

•	 Ostrowieckie Centrum Medyczne S.C. Anna Olech-Cudzik, Krzysztof Cudzik w Ostrowcu Świętokrzyskim –  

300 717,00 zł (7,85% wartości tego typu umów);

•	 Obwód Lecznictwa Kolejowego Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Skarżysku-Kamiennej –  

296 235,00 zł (7,73% wartości tego typu umów).

4.2.14. Warmińsko-Mazurski OW NFZ

Warmińsko-Mazurski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna na świadczenia zdrowotne w zakresie 

gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, zawarł umowy z 26 świadczeniodawcami o łącznej wartości 4,4 mln zł. 

Średnia cena za produkt wyniosła 9,25 zł. 

Tabela 32. Warmińsko-Mazurski OW NFZ – AOS: świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy  
i chorób płuc dzieci, w 2013 r. (dane w zł)

AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem   4 398 777,45 9,25

1.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SPECJALISTYCZNA 

PORADNIA PULMONOLOGICZNA KRZYSZTOF RATYŃSKI
OLSZTYN 761 093,40 9,30

2. KRZYSZTOF GARBINO NIDZICA 579 687,60 9,30

3.
LEKARSKA SPÓŁKA PARTNERSKA PORADNIA GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC 

DLA DOROSŁYCH – BLOK I PARTNER
ELBLĄG 329 805,90 9,30

4. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC OLSZTYN 323 179,65 9,30

5.
CENTRUM DIAGNOSTYKI I LECZENIA CHORÓB PŁUC  

KRZYSZTOF WOŁODKO
BARTOSZYCE 267 170,40 9,30

6. MIROSŁAWA RULEWICZ-WARNIEŁŁO KĘTRZYN 224 436,90 9,30
7. SOPAT SP. Z O.O. OSTRÓDA 203 139,90 9,30
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AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu
8. CENTRUM ZDROWIE MAGDALENA LIPIŃSKA-WĄSIK SZCZYTNO 190 157,10 9,30
9. POWIATOWY SZPITAL IM. WŁADYSŁAWA BIEGAŃSKIEGO W IŁAWIE IŁAWA 179 871,30 9,30

10. „PRO-MEDICA” W EŁKU SP. Z O. O. EŁK 166 925,70 9,30

11. DANUTA ZANIEWSKA PISZ 156 453,90 9,30

12.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „GRA-MED”  

ANNA LIPNICKA

LIDZBARK 

WARMIŃSKI
153 143,10 9,30

13. „SZPITAL GIŻYCKI” SP. Z O.O. GIŻYCKO 99 361,20 9,30

14. SZPITAL POWIATOWY SP. Z O.O. W PASŁĘKU PASŁĘK 98 682,30 9,30

15. MEDICAL NOWE MIASTO LUBAWSKIE SP. Z O.O.
NOWE MIASTO 

LUBAWSKIE
93 920,70 9,30

16. LEK. GRAŻYNA ŻMUDZIŃSKA BISKUPIEC 90 036,30 7,90

17.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZYCHODNIA 

SPECJALISTYCZNA SP. Z O.O.
MRĄGOWO 68 271,30 9,30

18.
108 SZPITAL WOJSKOWY Z PRZYCHODNIĄ SAMODZIELNY PUBLICZNY 

ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W EŁKU
EŁK 67 262,25 9,30

19.
ELBLĄSKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY Z PRZYCHODNIĄ SAMODZIELNY 

PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W ELBLĄGU
ELBLĄG 62 514,60 9,30

20. OLMEDICA W OLECKU – SP. Z O.O. OLECKO 58 264,50 9,30

21.
„NASZ LEKARZ M. TOCZYSKA, T. DRABIŃSKA-DZIĄG, W. MANDECKI,  

M. DYTKOWSKI” SPÓŁKA JAWNA
BRANIEWO 55 986,00 9,30

22.
WOJEWÓDZKI SPECJALISTYCZNY SZPITAL DZIECIĘCY  

IM. PROF. DR STANISŁAWA POPOWSKIEGO W OLSZTYNIE
OLSZTYN 45 551,40 9,30

23. GOLDMEDICA SP. Z O.O. GOŁDAP 43 444,95 9,30
24. ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ W DOBRYM MIEŚCIE DOBRE MIASTO 42 082,50 9,30

25.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „SPECMED”  

ADAM MARIUSZ MILLER
EŁK 25 333,20 9,30

26.
WOJSKOWA SPECJALISTYCZNA PRZYCHODNIA LEKARSKA – 

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W BRANIEWIE
BRANIEWO 13 001,40 9,30

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 

dzieci, w Warmińsko-Mazurskim OW NFZ to:

•	 Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej Specjalistyczna Poradnia Pulmonologiczna Krzysztof Ratyński (Olsztyn) – 

761 093,40 zł (17,30% wartości tego typu umów);

•	 Krzysztof Garbino (Nidzica) – 579 687,60 zł (13,18% wartości tego typu umów);

•	 Lekarska Spółka Partnerska Poradnia Gruźlicy i Chorób Płuc dla Dorosłych – Blok i Partner (Elbląg) – 329 805,90 zł 

(7,50% wartości tego typu umów).
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4.2.15. Wielkopolski OW NFZ

Wielkopolski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna na świadczenia zdrowotne w zakresie gruźlicy 

i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, zawarł umowy z 80 świadczeniodawcami o łącznej wartości 14,99 mln zł. 

Średnia cena za produkt wyniosła 8,98 zł. 

Tabela 33. Wielkopolski OW NFZ – AOS: świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc  
dzieci, w 2013 r. (dane w zł)

AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem   14 990 473,67 8,98

1.
WIELKOPOLSKIE CENTRUM PULMONOLOGII I TORAKOCHIRURGII  

IM. EUGENII I JANUSZA ZEYLANDÓW
POZNAŃ-JEŻYCE 1 289 334,00 9,20

2.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ ALERGO-MED 

SPECJALISTYCZNA PRZYCHODNIA LEKARSKA
POZNAŃ-JEŻYCE 788 430,80 9,20

3.
SZPITAL KLINICZNY PRZEMIENIENIA PAŃSKIEGO UNIWERSYTETU 

MEDYCZNEGO IM. KAROLA MARCINKOWSKIEGO W POZNANIU

POZNAŃ-STARE 

MIASTO
687 166,40 9,20

4.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ THORAX  

PORADNIE SPECJALISTYCZNE
LESZNO 645 840,00 9,20

5.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ ZESPÓŁ PORADNI 

SPECJALISTYCZNYCH
PIŁA 501 838,86 9,13

6.
NIEPUBLICZNY ZESPÓŁ PORADNI SPECJALISTYCZNYCH „PULS” 

G. BUDASZ I K. BUDASZ SPÓŁKA JAWNA
PIŁA 425 334,40 9,20

7. NIEPUBLICZNY PULMONOLOGICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ TUREK 396 446,40 9,20

8.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ POZNAŃSKIE CENTRUM 

ZDROWIA

TARNOWO 

PODGÓRNE
375 754,36 8,98

9.
WOJEWÓDZKI SPECJALISTYCZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI 

ZDROWOTNEJ CHORÓB PŁUC I GRUŹLICY W WOLICY K. KALISZA
GODZIESZE MAŁE 336 374,10 8,30

10. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ EUROMED SP. Z O.O.
POZNAŃ-

GRUNWALD
326 970,00 9,00

11.
BEATA ASANKOWICZ-BARGIEL I PARTNERZY, LEKARZE-SPÓŁKA 

PARTNERSKA

OSTRÓW 

WIELKOPOLSKI
303 600,00 9,20

12.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZYCHODNIA 

SPECJALISTYCZNA „KOMED 1”
KONIN 272 025,60 9,20

13.
SPECJALISTYCZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ NAD MATKĄ 

I DZIECKIEM W POZNANIU

POZNAŃ-STARE 

MIASTO
268 934,40 9,20

14. SPECJALISTYCZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ARKA’’
OSTRÓW 

WIELKOPOLSKI
266 616,00 9,20

15.
NZOZ PRZYCHODNIA MEDYCYNY RODZINNEJ „SALUS” S.C.  

R. BŁAŻECZEK-MATYASZCZYK, M. WALISZKA-MACHOWIAK
KRZYWIŃ 264 937,72 8,27

16. PORADNIA CHORÓB PŁUC I GRUŹLICY LEK. MED. DOROTA MOSKWA KONIN 263 110,80 9,20

17. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W SŁUPCY SŁUPCA 255 024,00 8,28

18. POZNAŃSKI OŚRODEK SPECJALISTYCZNY USŁUG MEDYCZNYCH
POZNAŃ-STARE 

MIASTO
221 220,00 9,00

19. PRZYCHODNIA SPECJALISTYCZNA „NOWAMED” WRZEŚNIA 212 198,00 9,20
20. CENTRUM MEDYCZNE „SALOMED” SP. Z O.O. GNIEZNO 208 836,00 9,00
21. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W KĘPNIE KĘPNO 207 230,00 9,20

22.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ ZESPÓŁ PORADNI 

SPECJALISTYCZNYCH „ARTMED”
POZNAŃ-JEŻYCE 206 725,20 9,11

23. KALISKIE CENTRUM ALERGOLOGII I PULMONOLOGII KALISZ 205 215,20 9,20

24.
PRZYCHODNIA LEKARZA RODZINNEGO MEDINET S.J.  

JESIOŁOWSKI, GÓRNIAK, ADAMCZAK
WRZEŚNIA 193 871,60 9,20

25. ZESPÓŁ DIAGNOSTYCZNO-LECZNICZY MEDYK ZŁOTÓW 183 456,00 9,10
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AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu
26. NZOZ PRZYCHODNIA ZESPOŁU LEKARZA RODZINNEGO JAR-MEDIC JAROCIN 176 594,00 9,20

27.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W MIĘDZYCHODZIE
MIĘDZYCHÓD 162 297,20 9,20

28. SZPITAL POWIATOWY IM. ALFREDA SOKOŁOWSKIEGO W ZŁOTOWIE ZŁOTÓW 158 012,40 9,10

29. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZAMOTUŁY 146 475,32 8,92

30.
PRZYCHODNIA LEKARZA RODZINNEGO I LEKARZY SPECJALISTÓW  

KO-MED
ŚREM 132 396,00 8,50

31. ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ CZARNKÓW 132 369,60 9,20
32. MEDYCZNE CENTRUM ZDROVITA NOWY TOMYŚL 123 868,80 9,20
33. „ARS MEDICAL” SP. Z O.O. PIŁA 121 440,00 9,20
34. CENTRUM MEDYCZNE „HIPOKRATES” W GNIEŹNIE SP. Z O.O. GNIEZNO 121 440,00 9,20
35. INDYWIDUALNA SPECJALISTYCZNA PRAKTYKA LEKARSKA PLESZEW 121 440,00 9,20
36. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SPEC-MED CHODZIEŻ 121 440,00 9,20

37.

NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ ZESPÓŁ PORADNI 

SPECJALISTYCZNYCH I PODSTAWOWEJ OPIEKI ZDROWOTNEJ  

J.A.P.-MED

POZNAŃ-STARE 

MIASTO
121 440,00 9,20

38. PRZYCHODNIA LEKARSKA MEDICUS SZAMOTUŁY 121 440,00 9,20

39.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W OBORNIKACH
OBORNIKI 121 440,00 9,20

40.
SPECJALISTYCZNY NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

ALERGOLOGIA PLUS OŚRODEK DIAGNOSTYKI I TERAPII UCZULEŃ

POZNAŃ-STARE 

MIASTO
121 440,00 9,20

41. WOJEWÓDZKI SZPITAL ZESPOLONY W KONINIE KONIN 121 440,00 9,20

42.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PRZYCHODNIA ZESPOŁU 

LEKARZA RODZINNEGO „PANACEUM”
NOWY TOMYŚL 120 336,00 9,20

43.
ZAKŁAD PODSTAWOWEJ I SPECJALISTYCZNEJ OPIEKI ZDROWOTNEJ 

KALISKIEJ AGENCJI MEDYCZNEJ „MEDIX”
KALISZ 118 800,00 9,00

44.
NIEPUBLICZNY SPECJALISTYCZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

MEDIHELP PLUS
OSTRZESZÓW 117 934,80 9,20

45. PRZYCHODNIA MEDYCYNY RODZINNEJ „MEDICA PRO FAMILIA”
POZNAŃ-

GRUNWALD
116 160,00 8,80

46.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD PODSTAWOWEJ I SPECJALISTYCZNEJ OPIEKI 

ZDROWOTNEJ „KOL-MED”
KROTOSZYN 113 307,27 8,27

47.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD PODSTAWOWEJ I SPECJALISTYCZNEJ OPIEKI 

ZDROWOTNEJ „PORADNIE LEKARSKIE”
ŁĘKA WIELKA 112 276,80 8,28

48. AMIKA KONSORCJUM MEDYCZNE SP. Z O.O. WRZEŚNIA 110 400,00 9,20

49.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ ZESPÓŁ PORADNI 

SPECJALISTYCZNYCH „TERMEDICA”

POZNAŃ-STARE 

MIASTO
110 400,00 9,20

50.
ZAKŁAD PODSTAWOWEJ I SPECJALISTYCZNEJ OPIEKI ZDROWOTNEJ 

MEDKOL SP. Z O.O.
PIŁA 110 400,00 9,20

51. CENTRUM ALERGOLOGII TERESA HOFMAN POZNAŃ
POZNAŃ-

GRUNWALD
110 160,00 9,18

52. CENTER-MED RAWICZ 109 296,00 9,20
53. PORADNIA CHORÓB PŁUC I ALERGOLOGII WOLSZTYN 109 296,00 9,20
54. SPECJALISTYCZNY ZAKŁAD OPIEKI MEDYCZNEJ SUN-MED KROTOSZYN 109 200,00 9,10
55. REMEDIC KATARZYNA NOWAK-WOJCIECHOWSKA KALISZ 108 960,00 9,08

56. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ CENTRUM ZDROWIA
POZNAŃ-

GRUNWALD
108 120,00 9,01

57.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ Z ZAKRESU SPECJALISTYKI 

„JAN-MEDIC”

POZNAŃ-

GRUNWALD
108 000,00 9,00

58.
ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ I MEDYCYNY PRACY  

„MED-ALKO” SP. Z O.O.
KONIN 107 125,20 8,19

59.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD PODSTAWOWEJ I SPECJALISTYCZNEJ OPIEKI 

ZDROWOTNEJ HIPOKRATES

POZNAŃ-STARE 

MIASTO
105 600,00 8,80
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AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

60. MEDIGRO S.C. PORADNIE SPECJALISTYCZNE
GRODZISK 

WIELKOPOLSKI
99 360,00 8,28

61.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ CHIRURGIA I ORTOPEDIA 

ŚREDZKA

ŚRODA 

WIELKOPOLSKA
97 152,00 9,20

62. WOJSKOWA SPECJALISTYCZNA PRZYCHODNIA LEKARSKA SP ZOZ
POZNAŃ-STARE 

MIASTO
95 882,40 8,28

63. SPECJALISTYCZNA PRAKTYKA LEKARSKA MEDAS
POZNAŃ-

GRUNWALD
95 040,00 8,80

64. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „ZDROWIE” BOJANOWO 91 080,00 9,20

65.
CENTRUM MEDYCZNE HCP SP. Z O.O. NZOZ CENTRUM MEDYCZNE HCP 

LECZNICTWO AMBULATORYJNE
POZNAŃ-WILDA 90 252,00 9,20

66.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ – PORADNIE LEKARZA 

RODZINNEGO I SPECJALISTÓW „TERAMED”

POZNAŃ-NOWE 

MIASTO
89 225,00 8,30

67.
S.P.L. CENTRUM PULMONOLOGICZNO-ALERGOLOGICZNE 

B. MUSIAŁOWICZ-CHEŁMIŃSKA
PIŁA 85 008,00 9,20

68.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „DIAMED” PORADNIE 

ZDROWIA PSYCHICZNEGO DLA DZIECI, MŁODZIEŻY I DOROSŁYCH
GNIEZNO 82 800,00 9,20

69. NZOZ PRZYCHODNIA LEKARZA RODZINNEGO „ALTERIDA”
POZNAŃ-NOWE 

MIASTO
82 350,00 9,15

70.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKLI ZDROWOTNEJ „PRIMA-MED”  

ZESPÓŁ PORADNI SPECJALISTYCZNYCH
DOPIEWO 81 600,00 8,50

71.

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ MINISTERSTWA 

SPRAW WEWNĘTRZNYCH W POZNANIU IM PROF. LUDWIKA 

BIERKOWSKIEGO

POZNAŃ-JEŻYCE 80 950,80 9,20

72.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „MED-LUX” PORADNIA 

LEKARZY RODZINNYCH ZESPÓŁ GABINETÓW SPECJALISTYCZNYCH
PRZEŹMIEROWO 75 600,00 8,40

73.
CENTRUM MEDYCZNE NZOZ PODSTAWOWEJ OPIEKI ZDROWOTNEJ 

GABINETY SPECJALISTYCZNE
KOŚCIAN 74 520,00 8,28

74. NIEPUBLICZNY SPECJALISTYCZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ VILAX
POZNAŃ-

GRUNWALD
74 337,84 8,28

75. PRZYCHODNIA ZESPOŁU LEKARZA RODZINNEGO MEDYK S.C. SŁUPCA 62 734,80 9,20

76.
SZPITAL KLINICZNY IM. KAROLA JONSCHERA UNIWERSYTETU 

MEDYCZNEGO IM. KAROLA MARCINKOWSKIEGO W POZNANIU
POZNAŃ-JEŻYCE 61 272,00 9,20

77.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ ZESPÓŁ PORADNI 

SPECJALISTYCZNYCH „MEDYK”

POZNAŃ-

GRUNWALD
46 386,40 9,20

78.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ PORADNIA 

SPECJALISTYCZNA MEDICAL W LESZNIE
LESZNO 44 095,60 9,20

79.
PAULINA STANEK WIELKOPOLSKIE CENTRA MEDYCZNE  

PANACEUM PLUS
POZNAŃ 21 795,80 8,30

80. WIELKOPOLSKIE CENTRA MEDYCZNE REMEDIUM POZNAŃ 21 795,80 8,30

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 

dzieci, w Wielkopolskim OW NFZ to:

•	 Wielkopolskie Centrum Pulmonologii i Torakochirurgii im. Eugenii i Janusza Zeylandów (Poznań) – 1 289 334,00 zł (8,60% 

wartości tego typu umów);

•	 Niepubliczny Zakład Opieki Zdrowotnej Alergo-Med Specjalistyczna Przychodnia Lekarska (Poznań) – 788  430,80  zł 

(5,26% wartości tego typu umów);

•	 Szpital Kliniczny Przemienienia Pańskiego Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu – 

687 166,40 zł (4,58% wartości tego typu umów).



 

70

4.2.16. Zachodniopomorski OW NFZ

Zachodniopomorski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna na świadczenia zdrowotne w zakresie 

gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc dzieci, zawarł umowy z 36 świadczeniodawcami o łącznej wartości  

6,94 mln zł. Średnia cena za produkt wyniosła 9,61 zł. 

Tabela 34. Zachodniopomorski OW NFZ – AOS: świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy  
i chorób płuc dzieci, w 2013 r. (dane w zł)

AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem   6 941 247,49 9,61

1. SPECJALISTYCZNY ZESPÓŁ GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC KOSZALIN 1 189 710,17 9,79

2.
SAMODZIELNY PUBLICZNY SPECJALISTYCZNY ZAKŁAD OPIEKI 

ZDROWOTNEJ „ZDROJE”
SZCZECIN 518 243,44 9,79

3. ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „STAN-MED” MACIEJ STANISŁAWSKI KOSZALIN 445 229,62 9,79

4.
WOJEWÓDZKI OŚRODEK MEDYCYNY PRACY – ZACHODNIOPOMORSKIE 

CENTRUM LECZENIA I PROFILAKTYKI SZCZECIN
SZCZECIN 429 659,75 9,49

5. NZOZ „KMW – CENTRUM ZDROWIA” SZCZECIN 397 093,13 8,81

6.
SAMODZIELNY PUBLICZNY WIELOSPECJALISTYCZNY ZAKŁAD OPIEKI 

ZDROWOTNEJ W STARGARDZIE SZCZECIŃSKIM

STARGARD 

SZCZECIŃSKI
343 610,56 9,28

7. REGIONALNY SZPITAL W KOŁOBRZEGU KOŁOBRZEG 232 023,00 9,79
8. SPECJALISTYCZNY SZPITAL IM. PROF. ALFREDA SOKOŁOWSKIEGO SZCZECIN 227 343,38 9,79
9. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ ASTMAMED SZCZECIN 225 816,14 9,79

10.
NIEPUBLICZNY SPECJALISTYCZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „SPEC-

MED” S.C.
GRYFICE 208 037,50 9,79

11.
INDYWIDUALNA SPECJALISTYCZNA PRAKTYKA LEKARSKA CHOROBY 

PŁUC I GRUŹLICY
DĘBNO 167 409,00 9,79

12.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ ALERGOLOGIA – 

PULMONOLOGIA

STARGARD 

SZCZECIŃSKI
167 017,40 9,79

13. „MEDIKA” USŁUGI MEDYCZNE SP. Z O.O. POLICE 152 898,51 9,69
14. NIEPUBLICZNY ZOZ „INTERMED” SP. Z O.O. NOWOGARD 150 482,27 9,64

15.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W GRYFICACH
GRYFICE 141 602,56 9,79

16.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ ESKULAP  

ANNA NIECHCIAŁ
BIAŁOGARD 135 121,58 9,79

17.
107 SZPITAL WOJSKOWY Z PRZYCHODNIĄ SAMODZIELNY PUBLICZNY 

ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W WAŁCZU
WAŁCZ 122 179,20 9,79

18. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ ZIMNY CHOSZCZNO 120 485,53 9,79

19.
NIEPUBLICZNY SPECJALISTYCZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

„PRAWOBRZEŻE – MEDYK”
SZCZECIN 119 405,76 9,28

20. „CONEXUS” SPECJALISTYCZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ S.C. ŚWINOUJŚCIE 117 489,79 9,79

21. CENTRUM MEDYCZNO-REHABILITACYJNE PULS W WAŁCZU SZAMOCIN 116 127,00 9,18
22. SZPITAL POWIATOWY W PYRZYCACH PYRZYCE 114 494,05 9,79

23.
109 SZPITAL WOJSKOWY Z PRZYCHODNIĄ SAMODZIELNY PUBLICZNY 

ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ
SZCZECIN 114 219,93 9,79

24. SZPITAL W SZCZECINKU SP. Z O.O. SZCZECINEK 112 418,57 9,79

25.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „MEDICAL CARE”  

JACEK MATUSIAK
SZCZECIN 107 562,44 8,98

26. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ „SANUS” S.C. NOWOGARD 103 343,24 9,79
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AMBULATORYJNA OPIEKA SPECJALISTYCZNA: ŚWIADCZENIA W ZAKRESIE GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

27.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ MINISTERSTWA 

SPRAW WEWNĘTRZNYCH W SZCZECINIE
SZCZECIN 91 272,17 9,79

28. SZPITAL ŚW. JERZEGO W KAMIENIU POMORSKIM
KAMIEŃ 

POMORSKI
84 712,87 9,79

29. DRAWSKIE CENTRUM SPECJALISTYCZNE
DRAWSKO 

POMORSKIE
84 703,08 9,79

30.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZKÓŁ 

WYŻSZYCH
SZCZECIN 82 004,94 9,18

31. PRZYCHODNIA IM. JANA PAWŁA II SP. Z O.O. MYŚLIBÓRZ 81 619,23 9,79
32. NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W GARDNIE GARDNO 68 664,40 9,59

33.

WOJSKOWA SPECJALISTYCZNA PRZYCHODNIA LEKARSKA 

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W KOŁOBRZEGU

KOŁOBRZEG 49 145,80 9,79

34.
SPECJALISTYCZNY GABINET LEKARSKI ALERGOLOGICZNY 

I FTYZJOPNEUMONOLOGICZNY KRZYSZTOF ADAM KITASZEWSKI
WAŁCZ 47 240,28 9,18

35.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ MINISTERSTWA 

SPRAW WEWNĘTRZNYCH W KOSZALINIE
KOSZALIN 38 504,07 9,79

36. MEGAMED SP. Z O.O. – ODDZIAŁ W NOWYM CZARNOWIE NOWE CZARNOWO 34 357,13 8,57

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie gruźlicy i chorób płuc, w tym gruźlicy i chorób płuc 

dzieci, w Zachodniopomorskim OW NFZ to:

•	 Specjalistyczny Zespół Gruźlicy i Chorób Płuc (Koszalin) – 1 189 710,17 zł (17,14% wartości tego typu umów);

•	 Samodzielny Publiczny Specjalistyczny Zakład Opieki Zdrowotnej „Zdroje” (Szczecin) – 518 243,44 zł (7,47% wartości 

tego typu umów);

•	 Zakład Opieki Zdrowotnej „Stan-Med” Maciej Stanisławski (Koszalin) – 445 229,62 zł (6,41% wartości tego typu umów).
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4.3. Umowy zawarte w lecznictwie szpitalnym w zakresie chorób  
 płuc – hospitalizacja

Narodowy Fundusz Zdrowia w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalne zawarł umowy na świadczenia w zakresie chorób płuc – 

hospitalizacja ze 136 świadczeniodawcami o wartości 658,33 mln zł. 

Tabela poniżej przedstawia liczbę świadczeniodawców, którzy realizują umowy w powyższym zakresie w poszczególnych OW NFZ.

Tabela 35. Liczba świadczeniodawców w poszczególnych OW NFZ, którzy posiadają umowy w lecznictwie szpitalnym 
w zakresie chorób płuc – hospitalizacja

Nazwa OW NFZ Liczba świadczeniodawców

Razem 136

Dolnośląski 7

Kujawsko-Pomorski 8

Lubelski 18

Lubuski 4

Łódzki 8

Małopolski 18

Mazowiecki 12

Opolski 5

Podkarpacki 7

Podlaski 5

Pomorski 8

Śląski 21

Świętokrzyski 3

Warmińsko-Mazurski 3

Wielkopolski 6

Zachodniopomorski 3

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ.

Oddziały wojewódzkie NFZ, które podpisały umowy na 2013 r. z największą liczbą świadczeniodawców, to:

•	 Śląski OW NFZ – 21,

•	 Małopolski OW NFZ – 18, 

•	 Lubelski OW NFZ – 18.

Wartości kontraktów w poszczególnych oddziałach wojewódzkich NFZ wraz ze średnimi cenami za produkt  zostały przedstawione 

w tabeli poniżej.
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Tabela 36. Wartość kontraktów OW NFZ w lecznictwie szpitalnym w 2013 r. w zakresie chorób płuc – hospitalizacja 
wraz ze średnimi cenami za produkt (dane w zł)

Nazwa OW NFZ Wartość umów Średnia cena za produkt

Razem 658 329 357,52 51,97

Dolnośląski 61 340 062,00 51,71

Kujawsko-Pomorski 40 563 068,00 52,00

Lubelski 49 759 649,68 52,00

Lubuski 16 275 584,00 52,00

Łódzki 48 497 800,00 52,00

Małopolski 69 149 964,00 52,00

Mazowiecki 90 474 370,48 52,00

Opolski 21 058 336,00 52,00

Podkarpacki 28 985 923,00 51,86

Podlaski 19 649 626,36 52,00

Pomorski 29 156 816,00 52,00

Śląski 72 913 946,00 51,95

Świętokrzyski 20 756 268,00 52,00

Warmińsko-Mazurski 16 924 908,00 52,00

Wielkopolski 47 964 800,00 52,00

Zachodniopomorski 24 858 236,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ.

Najwyższe wartości kontraktów w kraju w powyższym zakresie posiadają następujące podmioty:

•	 Wojewódzki Zespół Zakładów Opieki Zdrowotnej Centrum Leczenia Chorób Płuc i Rehabilitacji w Łodzi – 31 826 184,00 zł 

(Łódzki OW NFZ), tj. 4,83% łącznej wartości umów tego typu;

•	 Mazowieckie Centrum Leczenia Chorób Płuc i Gruźlicy (Otwock) – 30 012 512,40 zł (Mazowiecki OW NFZ), tj. 4,56% łącznej 

wartości umów tego typu;

•	 Dolnośląskie Centrum Chorób Płuc we Wrocławiu – 23 173 488,00 zł (Dolnośląski OW NFZ) – tj. 3,52% łącznej wartości 

umów tego typu.
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Wykres 15. Średnie ceny produktu w LSZ w zakresie chorób płuc – hospitalizacja wg OW NFZ (malejąco – dane w zł) 

 

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ.

W trzech OW NFZ średnie ceny produktów były niższe od 52,00 zł: 

•	 Śląski OW NFZ – 51,95 zł,

•	 Podkarpacki OW NFZ – 51,86 zł,

•	 Dolnośląski OW NFZ – 51,71 zł. 

Ważnym wskaźnikiem oceniającym dostępność do świadczeń z zakresu chorób płuc – hospitalizacja jest wskaźnik uzyskany 

poprzez podzielenie ogólnej wartości umów z zakresu choroby płuc – hospitalizacja przez liczbę mieszkańców (ubezpieczonych) 

danego województwa (per capita).

Przyjmuje się, że wysoki wskaźnik charakteryzuje województwa z lepszą dostępnością do leczenia w ramach leczenia szpitalnego 

(świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja).

Wskaźnik ten dla kraju wyniósł 17,09 zł, co oznacza, że NFZ na każdego ubezpieczonego przeznacza średnio tę kwotę na 

finansowanie świadczeń z zakresu choroby płuc – hospitalizacja.

Poniższa tabela zawiera informacje dotyczące wartości kontraktów w lecznictwie szpitalnym w zakresie choroby płuc – hospitalizacja 

w przeliczeniu na mieszkańca w poszczególnych OW NFZ.
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Tabela 37. Wartość kontraktów OW NFZ w lecznictwie szpitalnym w zakresie choroby płuc – hospitalizacja per capita 
w 2013 r. (dane w zł)

Nazwa OW NFZ Wartość umów per capita

Razem 17,09

Dolnośląski 21,04

Kujawsko-Pomorski 19,34

Lubelski 22,87

Lubuski 15,91

Łódzki 19,10

Małopolski 20,72

Mazowiecki 17,17

Opolski 20,72

Podkarpacki 13,63

Podlaski 16,34

Pomorski 12,81

Śląski 15,75

Świętokrzyski 16,21

Warmińsko-Mazurski 11,66

Wielkopolski 13,91

Zachodniopomorski 14,43

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ i GUS.

Najwięcej na mieszkańca przeznacza:

•	 Lubelski OW NFZ – 22,87 zł,

•	 Dolnośląski OW NFZ – 21,04 zł,

•	 Opolski OW NFZ – 20,72 zł.

Najmniej na mieszkańca przeznacza:

•	 Podkarpacki OW NFZ – 13,63 zł,

•	 Pomorski OW NFZ – 12,81 zł,

•	 Warmińsko-Mazurski OW NFZ – 11,66 zł.
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4.4. Szczegółowe informacje dotyczące umów zawartych    
 w lecznictwie szpitalnym w zakresie chorób płuc –    
 hospitalizacja

4.4.1. Dolnośląski OW NFZ

Dolnośląski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalne na świadczenia zdrowotne w zakresie chorób płuc – hospitalizacja 

(w tym dziecięce choroby płuc – hospitalizacja) zawarł umowy z siedmioma świadczeniodawcami o łącznej wartości 61,34 mln zł. 

Średnia cena za produkt wyniosła 51,71 zł. 

Tabela 38. Dolnośląski OW NFZ – LSZ: świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja, w tym dziecięce 
choroby płuc – hospitalizacja, w 2013 r. (dane w zł)

LECZNICTWO SZPITALNE: CHOROBY PŁUC – HOSPITALIZACJA

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem   61 340 062,00 51,71

1. DOLNOŚLĄSKIE CENTRUM CHORÓB PŁUC WE WROCŁAWIU
WROCŁAW-

FABRYCZNA
23 173 488,00 52,00

2. WOJEWÓDZKIE CENTRUM SZPITALNE KOTLINY JELENIOGÓRSKIEJ JELENIA GÓRA 10 829 000,00 52,00
3. CENTRUM MEDYCZNE KARPACZ S.A. SZPITAL KARPACZ 10 032 650,00 50,00

4.
IZERSKIE CENTRUM PULMONOLOGII I CHEMIOTERAPII NZOZ 

W SZKLARSKIEJ PORĘBIE

SZKLARSKA 

PORĘBA
6 323 252,00 52,00

5. „SANATORIA DOLNOŚLĄSKIE” SP. Z O.O. SOKOŁOWSKO 6 093 932,00 52,00

6. SPECJALISTYCZNY SZPITAL IM. DR. ALFREDA SOKOŁOWSKIEGO WAŁBRZYCH 2 926 248,00 52,00
7. WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY W LEGNICY LEGNICA 1 961 492,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja (w tym dziecięce choroby 

płuc – hospitalizacja) w Dolnośląskim OW NFZ to:

•	 Dolnośląskie Centrum Chorób Płuc we Wrocławiu – 23 173 488,00 zł (37,78% wartości tego typu umów);

•	 Wojewódzkie Centrum Szpitalne Kotliny Jeleniogórskiej – 10 829 000,00 zł (17,65% wartości tego typu umów);

•	 Centrum Medyczne Karpacz S.A. Szpital – 10 032 650,00 zł (16,36% wartości tego typu umów).
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4.4.2. Kujawsko-Pomorski OW NFZ

Kujawsko-Pomorski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalne na świadczenia zdrowotne w zakresie choroby płuc – 

hospitalizacja (w tym dziecięce choroby płuc – hospitalizacja) zawarł umowy z ośmioma świadczeniodawcami o łącznej wartości 

40,56 mln zł. Średnia cena za produkt wyniosła 52,00 zł. 

Tabela 39. Kujawsko-Pomorski OW NFZ – LSZ: świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja, w tym dziecięce 
choroby płuc – hospitalizacja, w 2013 r. (dane w zł)

LECZNICTWO SZPITALNE: CHOROBY PŁUC – HOSPITALIZACJA

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

Razem   40 563 068,00 52,00

1.
KUJAWSKO-POMORSKIE CENTRUM PULMONOLOGII  

W BYDGOSZCZY
BYDGOSZCZ 22 412 000,00 52,00

2. WOJEWÓDZKI SZPITAL ZESPOLONY IM. L. RYDYGIERA W TORUNIU TORUŃ 3 489 616,00 52,00

3.

ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZPITAL POWIATOWY  

W GOLUBIU-DOBRZYNIU PROWADZONY PRZEZ „SZPITAL POWIATOWY”  

SP. Z O.O.

GOLUB-DOBRZYŃ 3 083 600,00 52,00

4. WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY WE WŁOCŁAWKU WŁOCŁAWEK 2 796 092,00 52,00

5.
WOJEWÓDZKI SZPITAL DZIECIĘCY IM. J. BRUDZIŃSKIEGO 

W BYDGOSZCZY
BYDGOSZCZ 2 652 000,00 52,00

6. SPZOZ 10 WOJSKOWY SZPITAL KLINICZNY Z POLIKLINIKĄ BYDGOSZCZ 2 198 352,00 52,00

7.
REGIONALNY SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. DR. WŁADYSŁAWA 

BIEGAŃSKIEGO W GRUDZIĄDZU
GRUDZIĄDZ 2 080 000,00 52,00

8.
NZOZ „NOWY SZPITAL SP. Z O.O.” PROWADZONY  

PRZEZ NOWY SZPITAL SP. Z O.O.
ŚWIECIE 1 851 408,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja (w tym dziecięce choroby 

płuc – hospitalizacja) w Kujawsko-Pomorskim OW NFZ to:

•	 Kujawsko-Pomorskie Centrum Pulmonologii w Bydgoszczy – 22 412 000,00 zł (55,25% wartości tego typu umów);

•	 Wojewódzki Szpital Zespolony im. L. Rydygiera w Toruniu – 3 489 616,00 zł (8,60% wartości tego typu umów);

•	 Zakład Opieki Zdrowotnej Szpital Powiatowy w Golubiu-Dobrzyniu prowadzony przez „Szpital Powiatowy” Sp. z o.o. – 

3 083 600,00 zł (7,60% wartości tego typu umów).
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4.4.3. Lubelski OW NFZ

Lubelski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalne na świadczenia zdrowotne w zakresie choroby płuc – hospitalizacja 

(w tym dziecięce choroby płuc – hospitalizacja) zawarł umowy z 18 świadczeniodawcami o łącznej wartości 49,76 mln zł. Średnia 

cena za produkt wyniosła 52,00 zł. 

Tabela 40. Lubelski OW NFZ – LSZ: świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja, w tym dziecięce choroby 
płuc – hospitalizacja, w 2013 r. (dane w zł)

LECZNICTWO SZPITALNE: CHOROBY PŁUC – HOSPITALIZACJA

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

      Razem   49 759 649,68 52,00

1. SAMODZIELNY PUBLICZNY SZPITAL KLINICZNY NR 4 W LUBLINIE LUBLIN 8 915 608,00 52,00
2. SAMODZIELNE PUBLICZNE SANATORIUM GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC PONIATOWA 4 693 520,00 52,00

3.
SAMODZIELNY PUBLICZNY SZPITAL WOJEWÓDZKI IM. JANA BOŻEGO 

W LUBLINIE
LUBLIN 4 680 000,00 52,00

4.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ GRUŹLICY 

I CHORÓB PŁUC W ADAMPOLU
ADAMPOL 3 928 080,00 52,00

5. OKRĘGOWY SZPITAL KOLEJOWY SPZOZ W LUBLINIE LUBLIN 3 221 001,68 52,00

6. ZAMOJSKI SZPITAL NIEPUBLICZNY SP. Z O.O. ZAMOŚĆ 3 122 080,00 52,00

7.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W TOMASZOWIE LUBELSKIM

TOMASZÓW 

LUBELSKI
2 920 736,00 52,00

8. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W KRAŚNIKU KRAŚNIK 2 496 000,00 52,00

9. ARION ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W BIŁGORAJU BIŁGORAJ 2 329 600,00 52,00
10. WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY W BIAŁEJ PODLASKIEJ BIAŁA PODLASKA 2 080 000,00 52,00

11.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W LUBARTOWIE
LUBARTÓW 1 976 000,00 52,00

12.
SAMODZIELNY PUBLICZNY WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY 

W CHEŁMIE
CHEŁM 1 820 000,00 52,00

13.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W HRUBIESZOWIE
HRUBIESZÓW 1 738 984,00 52,00

14. DZIECIĘCY SZPITAL KLINICZNY IM. PROF. A. GĘBALI W LUBLINIE LUBLIN 1 508 468,00 52,00

15.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W KRASNYMSTAWIE
KRASNYSTAW 1 349 972,00 52,00

16. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W PUŁAWACH PUŁAWY 1 248 000,00 52,00

17.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

W RADZYNIU PODLASKIM
RADZYŃ PODLASKI 1 040 000,00 52,00

18.

WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. STEFANA KARD. 

WYSZYŃSKIEGO SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI 

ZDROWOTNEJ

LUBLIN 691 600,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja (w tym dziecięce choroby 

płuc – hospitalizacja) w Lubelskim OW NFZ to:

•	 Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny nr 4 w Lublinie – 8 915 608,00 zł (17,92% wartości tego typu umów);

•	 Samodzielne Publiczne Sanatorium Gruźlicy i Chorób Płuc (Poniatowa) – 4 693 520,00 zł (9,43% wartości tego typu umów);

•	 Samodzielny Publiczny Szpital Wojewódzki im. Jana Bożego w Lublinie – 4  680  000,00 zł (9,41% wartości tego 

typu umów).
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4.4.4. Lubuski OW NFZ

Lubuski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalne na świadczenia zdrowotne w zakresie choroby płuc – hospitalizacja 

(w tym dziecięce choroby płuc – hospitalizacja) zawarł umowy z czterema świadczeniodawcami o łącznej wartości 16,28 mln zł. 

Średnia cena za produkt wyniosła 52,00 zł. 

Tabela 41. Lubuski OW NFZ – LSZ: świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja, w tym dziecięce choroby 
płuc – hospitalizacja, w 2013 r. (dane w zł)

LECZNICTWO SZPITALNE: CHOROBY PŁUC – HOSPITALIZACJA

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

       Razem   16 275 584,00 52,00

1.
LUBUSKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY PULMONOLOGICZNO-

KARDIOLOGICZNY W TORZYMIU SP. Z O.O.
TORZYM 7 778 888,00 52,00

2. SZPITAL WOJEWÓDZKI SPZOZ W ZIELONEJ GÓRZE ZIELONA GÓRA 3 380 000,00 52,00

3.
105 SZPITAL WOJSKOWY Z PRZYCHODNIĄ SAMODZIELNY PUBLICZNY 

ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W ŻARACH
ŻARY 2 746 692,00 52,00

4.
WIELOSPECJALISTYCZNY SZPITAL WOJEWÓDZKI  

W GORZOWIE WLKP. SP. Z O.O.

GORZÓW 

WIELKOPOLSKI
2 370 004,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawca o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja (w tym dziecięce 

choroby płuc – hospitalizacja) w Lubuskim OW NFZ to:

•	 Lubuski Szpital Specjalistyczny Pulmonologiczno-Kardiologiczny w Torzymiu Sp. z o.o. – 7  778  888,00 zł (47,79% 

wartości tego typu umów).
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4.4.5. Łódzki OW NFZ

Łódzki OW NFZ w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalne na świadczenia zdrowotne w zakresie choroby płuc – hospitalizacja 

(w tym dziecięce choroby płuc – hospitalizacja) zawarł umowy z ośmioma świadczeniodawcami o łącznej wartości 48,5 mln zł. 

Średnia cena za produkt wyniosła 52,00 zł. 

Tabela 42. Łódzki OW NFZ – LSZ: świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja, w tym dziecięce choroby 
płuc – hospitalizacja, w 2013 r. (dane w zł)

LECZNICTWO SZPITALNE: CHOROBY PŁUC – HOSPITALIZACJA

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

        Razem   48 497 800,00 52,00

1.
WOJEWÓDZKI ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ CENTRUM 

LECZENIA CHORÓB PŁUC I REHABILITACJI W ŁODZI
ŁÓDŹ-BAŁUTY 31 826 184,00 52,00

2.

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

UNIWERSYTECKI SZPITAL KLINICZNY NR 1 IM. NORBERTA BARLICKIEGO 

UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO

ŁÓDŹ-

ŚRÓDMIEŚCIE
3 447 600,00 52,00

3. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ WIELUŃ WIELUŃ 3 251 196,00 52,00

4.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W RAWIE 

MAZOWIECKIEJ

RAWA 

MAZOWIECKA
2 742 688,00 52,00

5. SPZOZ IM. KARD. STEFANA WYSZYŃSKIEGO W SIERADZU SIERADZ 2 549 040,00 52,00
6. SZPITAL POWIATOWY W RADOMSKU RADOMSKO 2 392 000,00 52,00

7.
SP ZOZ UNIWERSYTECKI SZPITAL KLINICZNY NR 4 IM. MARII 

KONOPNICKIEJ UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO W ŁODZI
ŁÓDŹ-BAŁUTY 1 269 892,00 52,00

8.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZPITAL 

POWIATOWY IM. EDMUNDA BIERNACKIEGO W OPOCZNIE
OPOCZNO 1 019 200,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja (w tym dziecięce choroby 

płuc – hospitalizacja) w Łódzkim OW NFZ to:

•	 Wojewódzki Zespół Zakładów Opieki Zdrowotnej Centrum Leczenia Chorób Płuc i Rehabilitacji w Łodzi –  

31 826 184,00 zł (65,62% wartości tego typu umów);

•	 Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej Uniwersytecki Szpital Kliniczny nr 1 im. Norberta Barlickiego (Łódź) – 

3 447 600,00 zł (7,11% wartości tego typu umów);

•	 Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej Wieluń – 3 251 196,00 zł (6,70% wartości tego typu umów).
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4.4.6. Małopolski OW NFZ

Małopolski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalne na świadczenia zdrowotne w zakresie choroby płuc – hospitalizacja 

(w tym dziecięce choroby płuc – hospitalizacja) zawarł umowy z 18 świadczeniodawcami o łącznej wartości 69,15 mln zł. Średnia 

cena za produkt wyniosła 52,00 zł.

Tabela 43. Małopolski OW NFZ – LSZ: świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja, w tym dziecięce choroby 
płuc – hospitalizacja, w 2013 r. (dane w zł)

LECZNICTWO SZPITALNE: CHOROBY PŁUC – HOSPITALIZACJA

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

        Razem   69 149 964,00 52,00

1.
KRAKOWSKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. JANA PAWŁA II – 

ODDZIAŁY SZPITALNE
KRAKÓW-KROWODRZA 11 038 196,00 52,00

2. INSTYTUT GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC ODDZIAŁ W RABCE-ZDROJU RABKA-ZDRÓJ 9 058 088,00 52,00

3. UNIWERSYTECKIE LECZNICTWO SZPITALNE KRAKÓW-ŚRÓDMIEŚCIE 6 853 132,00 52,00

4. SZPITAL CHORÓB PŁUC I REHABILITACJI – DZIAŁALNOŚĆ SZPITALNA JAROSZOWIEC 5 086 536,00 52,00

5. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W OŚWIĘCIMIU OŚWIĘCIM 3 617 276,00 52,00

6. SZPITAL DZIECIĘCY KRAKÓW-PODGÓRZE 3 496 740,00 52,00

7. SPECJALISTYCZNY SZPITAL IM. E. SZCZEKLIKA W TARNOWIE TARNÓW 3 448 796,00 52,00
8. SZPITAL CHRZANÓW 3 348 956,00 52,00

9.
SAMODZIELNY PUBLICZNY SZPITAL SPECJALISTYCZNY CHORÓB 

PŁUC IM. DR. O. SOKOŁOWSKIEGO
ZAKOPANE 3 195 660,00 52,00

10. SZPITAL POWIATOWY LIMANOWA 2 592 252,00 52,00
11. SZPITAL PROSZOWICE 2 578 888,00 52,00
12. OŚRODEK LECZENIA SZPITALNEGO NOWY SĄCZ 2 576 028,00 52,00
13. SZPITAL POWIATOWY IM. L. RYDYGIERA BRZESKO 2 489 344,00 52,00
14. SZPITAL DZIECIĘCY IM. ŚW. LUDWIKA KRAKÓW-ŚRÓDMIEŚCIE 2 402 972,00 52,00

15. ZESPÓŁ LECZNICTWA AMBULATORYJNEGO DĄBROWA TARNOWSKA 2 218 112,00 52,00

16.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W MYŚLENICACH
MYŚLENICE 1 954 160,00 52,00

17. SZPITAL ŚW. ANNY W MIECHOWIE LECZNICTWO SZPITALNE MIECHÓW 1 889 732,00 52,00

18. 5WSZKZP SPZOZ – SZPITAL KRAKÓW-KROWODRZA 1 305 096,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja (w tym dziecięce choroby 

płuc – hospitalizacja) w Małopolskim OW NFZ to:

•	 Krakowski Szpital Specjalistyczny im. Jana Pawła II – oddziały szpitalne – 11  038  196,00 zł (15,96% wartości tego 

typu umów);

•	 Instytut Gruźlicy i Chorób Płuc Oddział w Rabce-Zdroju – 9 058 088,00 zł (13,10% wartości tego typu umów);

•	 Uniwersyteckie Lecznictwo Szpitalne (Kraków) – 6 853 132,00 zł (9,91% wartości tego typu umów).
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4.4.7. Mazowiecki OW NFZ

Mazowiecki OW NFZ w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalne na świadczenia zdrowotne w zakresie choroby płuc – hospitalizacja 

(w tym dziecięce choroby płuc – hospitalizacja) zawarł umowy z 12 świadczeniodawcami o łącznej wartości 90,47 mln zł. Średnia 

cena za produkt wyniosła 52,00 zł.

Tabela 44. Mazowiecki OW NFZ – LSZ: świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja, w tym dziecięce 
choroby płuc – hospitalizacja, w 2013 r. (dane w zł)

LECZNICTWO SZPITALNE: CHOROBY PŁUC – HOSPITALIZACJA

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

       Razem   90 474 370,48 52,00

1. MAZOWIECKIE CENTRUM LECZENIA CHORÓB PŁUC I GRUŹLICY OTWOCK 30 012 512,40 52,00
2. INSTYTUT GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC WARSZAWA 22 244 872,00 52,00

3.
SAMODZIELNY SPECJALISTYCZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI 

ZDROWOTNEJ IM. DR. TEODORA DUNINA
RUDKA 6 620 016,00 52,00

4. SAMODZIELNY PUBLICZNY CENTRALNY SZPITAL KLINICZNY WARSZAWA 6 352 268,00 52,00
5. WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY W RADOMIU RADOM 5 045 664,00 52,00
6. WOJSKOWY INSTYTUT MEDYCZNY WARSZAWA 4 752 488,00 52,00
7. WOJEWÓDZKI SZPITAL ZESPOLONY W PŁOCKU PŁOCK 4 680 000,00 52,00
8. SPECJALISTYCZNY SZPITAL WOJEWÓDZKI W CIECHANOWIE CIECHANÓW 3 172 000,00 52,00

9.
MAZOWIECKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. DR. JÓZEFA PSARSKIEGO 

W OSTROŁĘCE
OSTROŁĘKA 3 014 960,00 52,00

10. ARION MED SP. Z O.O. LUBLIN 2 358 819,84 52,00

11. SAMODZIELNY PUBLICZNY DZIECIĘCY SZPITAL KLINICZNY
WARSZAWA-

ŚRÓDMIEŚCIE
2 153 170,24 52,00

12. CENTRUM LECZNICZO-REHABILITACYJNE I MEDYCYNY PRACY „ATTIS” WARSZAWA 67 600,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja (w tym dziecięce choroby 

płuc – hospitalizacja) w Mazowieckim OW NFZ to:

•	 Mazowieckie Centrum Leczenia Chorób Płuc i Gruźlicy (Otwock) – 30 012 512,40 zł (33,17% wartości tego typu umów);

•	 Instytut Gruźlicy i Chorób Płuc (Warszawa) – 22 244 872,008 zł (24,59% wartości tego typu umów);

•	 Samodzielny Specjalistyczny Zespół Zakładów Opieki Zdrowotnej im. dr. Teodora Dunina (Rudka) – 6 620 016,00 zł 

(7,32% wartości tego typu umów).
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4.4.8. Opolski OW NFZ

Opolski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalne na świadczenia zdrowotne w zakresie choroby płuc – hospitalizacja 

(w tym dziecięce choroby płuc – hospitalizacja) zawarł umowy z pięcioma świadczeniodawcami o łącznej wartości 21,06 mln zł. 

Średnia cena za produkt wyniosła 52 zł. 

Tabela 45. Opolski OW NFZ – LSZ: świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja, w tym dziecięce choroby 
płuc – hospitalizacja, w 2013 r. (dane w zł)

LECZNICTWO SZPITALNE: CHOROBY PŁUC – HOSPITALIZACJA

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

       Razem   21 058 336,00 52,00

1.

SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZPITAL 

SPECJALISTYCZNY MINISTERSTWA SPRAW WEWNĘTRZNYCH 

W GŁUCHOŁAZACH

GŁUCHOŁAZY 6 322 992,00 52,00

2.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ SZPITALI PULMONOLOGICZNO-

REUMATOLOGICZNYCH
KUP 5 770 804,00 52,00

3. SZPITAL WOJEWÓDZKI OPOLE 3 842 332,00 52,00

4.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ ZESPÓŁ OPIEKI 

ZDROWOTNEJ W GŁUCHOŁAZACH
GŁUCHOŁAZY 3 024 892,00 52,00

5.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ 

W KĘDZIERZYNIE-KOŹLU

KĘDZIERZYN-

KOŹLE
2 097 316,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawca o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie chorób płuc – hospitalizacja (w tym dziecięce choroby 

płuc – hospitalizacja) w Opolskim OW NFZ to:

•	 Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej Szpital Specjalistyczny Ministerstwa Spraw Wewnętrznych 

w Głuchołazach – 6 322 992,00 zł (30,03% wartości tego typu umów).
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4.4.9. Podkarpacki OW NFZ

Podkarpacki OW NFZ w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalne na świadczenia zdrowotne w zakresie choroby płuc – hospitalizacja 

(w tym dziecięce choroby płuc – hospitalizacja) zawarł umowy z siedmioma świadczeniodawcami o łącznej wartości 28,99 mln zł. 

Średnia cena za produkt wyniosła 51,86 zł.

Tabela 46. Podkarpacki OW NFZ – LSZ: świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja, w tym dziecięce 
choroby płuc – hospitalizacja, w 2013 r. (dane w zł)

LECZNICTWO SZPITALNE: CHOROBY PŁUC – HOSPITALIZACJA

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

       Razem   28 985 923,00 51,86

1. PODKARPACKIE CENTRUM CHORÓB PŁUC W RZESZOWIE RZESZÓW 9 561 531,00 51,00

2.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ „SANATORIUM” 

IM. JANA PAWŁA II W GÓRNIE
GÓRNO 5 498 584,00 52,00

3. SZPITAL POWIATOWY IM. EDMUNDA BIERNACKIEGO W MIELCU MIELEC 3 907 956,00 52,00

4. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W SANOKU SANOK 3 221 920,00 52,00

5. WOJEWÓDZKI SZPITAL PODKARPACKI IM. JANA PAWŁA II W KROŚNIE KROSNO 2 760 836,00 52,00

6. WOJEWÓDZKI SZPITAL IM. ŚW. OJCA PIO W PRZEMYŚLU PRZEMYŚL 2 393 456,00 52,00
7. SZPITAL POWIATOWY NOWA DĘBA 1 641 640,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie chorób płuc – hospitalizacja (w tym dziecięce choroby 

płuc – hospitalizacja) w Podkarpackim OW NFZ to:

•	 Podkarpackie Centrum Chorób Płuc w Rzeszowie – 9 561 531,00 zł (32,99% wartości tego typu umów);

•	 Samodzielny Publiczny Zespół Opieki Zdrowotnej „Sanatorium” im. Jana Pawła II w Górnie – 5 498 584,00 zł (18,97% 

wartości tego typu umów); 

•	 Szpital Powiatowy im. Edmunda Biernackiego w Mielcu – 3 907 956,00 zł (13,48% wartości tego typu umów).
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4.4.10. Podlaski OW NFZ

Podlaski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalne na świadczenia zdrowotne w zakresie choroby płuc – hospitalizacja 

(w tym dziecięce choroby płuc – hospitalizacja) zawarł umowy z pięcioma świadczeniodawcami o łącznej wartości 19,65 mln zł. 

Średnia cena za produkt wyniosła 52,00 zł.

Tabela 47. Podlaski OW NFZ – LSZ: świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja, w tym dziecięce choroby 
płuc – hospitalizacja, w 2013 r. (dane w zł)

LECZNICTWO SZPITALNE: CHOROBY PŁUC – HOSPITALIZACJA

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

       Razem   19 649 626,36 52,00

1. UNIWERSYTECKI SZPITAL KLINICZNY W BIAŁYMSTOKU BIAŁYSTOK 9 820 124,60 52,00

2. SZPITAL WOJEWÓDZKI IM. DR. LUDWIKA RYDYGIERA W SUWAŁKACH SUWAŁKI 3 515 453,76 52,00

3. SZPITAL WOJEWÓDZKI IM. KARDYNAŁA STEFANA WYSZYŃSKIEGO ŁOMŻA 2 912 000,00 52,00

4. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W HAJNÓWCE HAJNÓWKA 1 718 808,00 52,00

5. SZPITAL OGÓLNY W WYSOKIEM MAZOWIECKIEM
WYSOKIE 

MAZOWIECKIE
1 683 240,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawca o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie chorób płuc – hospitalizacja (w tym dziecięce choroby 

płuc – hospitalizacja) w Podlaskim OW NFZ to:

•	 Uniwersytecki Szpital Kliniczny w Białymstoku – 9 820 124,60 zł (49,98% wartości tego typu umów).
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4.4.11. Pomorski OW NFZ

Pomorski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalne na świadczenia zdrowotne w zakresie choroby płuc – hospitalizacja 

(w tym dziecięce choroby płuc – hospitalizacja) zawarł umowy z ośmioma świadczeniodawcami o łącznej wartości 29,16 mln zł. 

Średnia cena za produkt wyniosła 52,00 zł. 

Tabela 48. Pomorski OW NFZ – LSZ: świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja, w tym dziecięce choroby 
płuc – hospitalizacja, w 2013 r. (dane w zł)

LECZNICTWO SZPITALNE: CHOROBY PŁUC – HOSPITALIZACJA

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

       Razem   29 156 816,00 52,00

1. SZPITAL SPECJALISTYCZNY W PRABUTACH SP. Z O.O. PRABUTY 6 004 700,00 52,00

2.
POMORSKIE CENTRUM CHORÓB ZAKAŹNYCH I GRUŹLICY  

SP. Z O.O.
GDAŃSK 5 216 536,00 52,00

3. SZPITAL MORSKI IM. PCK GDYNIA 3 746 392,00 52,00
4. SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. FLORIANA CEYNOWY WEJHEROWO 3 304 132,00 52,00

5. WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. JANUSZA KORCZAKA SŁUPSK 3 221 400,00 52,00

6. SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. J. K. ŁUKOWICZA W CHOJNICACH CHOJNICE 3 011 632,00 52,00

7.
SZPITAL DZIECIĘCY POLANKI IM. MACIEJA PŁAŻYŃSKIEGO W GDAŃSKU 

SP. Z O.O.
GDAŃSK 2 498 912,00 52,00

8. UNIWERSYTECKIE CENTRUM KLINICZNE GDAŃSK 2 153 112,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie chorób płuc – hospitalizacja (w tym dziecięce choroby 

płuc – hospitalizacja) w Pomorskim OW NFZ to:

•	 Szpital Specjalistyczny w Prabutach Sp. z o.o. –  6 004 700,00 zł (20,59% wartości tego typu umów);

•	 Pomorskie Centrum Chorób Zakaźnych i Gruźlicy Sp. z o.o. (Gdańsk) – 5 216 536,00 zł (17,89% wartości tego typu umów);

•	 Szpital Morski im. PCK (Gdynia) – 3 746 392,00 zł (12,85% wartości tego typu umów).
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4.4.12. Śląski OW NFZ

Śląski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalne na świadczenia zdrowotne w zakresie choroby płuc – hospitalizacja (w 

tym dziecięce choroby płuc – hospitalizacja) zawarł umowy z 21 świadczeniodawcami o łącznej wartości 72,91 mln zł. Średnia 

cena za produkt wyniosła 51,95 zł. 

Tabela 49. Śląski OW NFZ – LSZ: świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja, w tym dziecięce choroby 
płuc – hospitalizacja, w 2013 r. (dane w zł)

LECZNICTWO SZPITALNE: CHOROBY PŁUC – HOSPITALIZACJA

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

       Razem   72 913 946,00 51,95

1. CENTRUM PULMONOLOGII I TORAKOCHIRURGII W BYSTREJ BYSTRA 8 997 768,00 52,00
2. WOJEWÓDZKIE CENTRUM PEDIATRII „KUBALONKA” W ISTEBNEJ ISTEBNA 5 951 660,00 52,00
3. SZPITAL IM. STANISŁAWA LESZCZYŃSKIEGO W KATOWICACH KATOWICE 5 132 244,00 52,00

4. WOJEWÓDZKI SZPITAL CHORÓB PŁUC IM. DR. ALOJZEGO PAWELCA
WODZISŁAW 

ŚLĄSKI
5 023 928,00 52,00

5. SZPITAL SPECJALISTYCZNY W CHORZOWIE CHORZÓW 4 056 000,00 52,00
6. SZPITAL CHORÓB PŁUC IM. ŚW. JÓZEFA W PILCHOWICACH PILCHOWICE 4 004 000,00 52,00

7.
SAMODZIELNY PUBLICZNY SZPITAL KLINICZNY NR 3 ŚLĄSKIEGO 

UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO W KATOWICACH
ZABRZE 3 992 768,00 52,00

8. SZPITAL CHORÓB PŁUC ORZESZE 3 810 867,00 51,99
9. MIEJSKI SZPITAL ZESPOLONY CZĘSTOCHOWA 3 640 000,00 52,00

10.
WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY NR 5 IM. ŚW. BARBARY 

W SOSNOWCU
SOSNOWIEC 3 536 000,00 52,00

11. ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI ZDROWOTNEJ W CIESZYNIE CIESZYN 3 432 000,00 52,00

12.
SP CENTRALNY SZPITAL KLINICZNY IM. PROF. KORNELA GIBIŃSKIEGO 

ŚLĄSKIEGO UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO W KATOWICACH
KATOWICE 2 808 000,00 52,00

13.
NIEPUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ  

ZAKŁAD PULMONOLOGII SP. Z O.O.

TARNOWSKIE 

GÓRY
2 709 157,50 51,50

14. WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. NMP CZĘSTOCHOWA 2 522 416,00 52,00

15.
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ SZPITAL 

KOLEJOWY W WILKOWICACH-BYSTREJ
WILKOWICE 2 391 168,00 52,00

16. SPZOZ WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY NR 4 W BYTOMIU BYTOM 2 366 000,00 52,00

17. SZPITAL CHORÓB PŁUC W SIEWIERZU SIEWIERZ 2 093 217,50 51,50

18.
SAMODZIELNY PUBLICZNY SZPITAL KLINICZNY NR 1  

IM. PROF. STANISŁAWA SZYSZKO SUM W K-CACH
ZABRZE 2 081 976,00 52,00

19. SZPITAL REJONOWY IM. DR. JÓZEFA ROSTKA W RACIBORZU RACIBÓRZ 1 684 800,00 52,00

20. SZPITAL MIEJSKI W RUDZIE ŚLĄSKIEJ SP. Z O.O. RUDA ŚLĄSKA 1 560 000,00 52,00

21. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W LUBLIŃCU LUBLINIEC 1 119 976,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja (w tym dziecięce choroby 

płuc – hospitalizacja) w Śląskim OW NFZ to:

•	 Centrum Pulmonologii i Torakochirurgii w Bystrej – 8 997 768,00 zł (12,34% wartości tego typu umów);

•	 Wojewódzkie Centrum Pediatrii „Kubalonka” w Istebnej – 5 951 660,00 zł (8,16% wartości tego typu umów);

•	 Szpital im. Stanisława Leszczyńskiego w Katowicach – 5 132 244,00 zł (7,04% wartości tego typu umów).
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4.4.13. Świętokrzyski OW NFZ

Świętokrzyski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalne na świadczenia zdrowotne w zakresie choroby płuc – hospitalizacja 

(w tym dziecięce choroby płuc – hospitalizacja) zawarł umowy z trzema świadczeniodawcami o łącznej wartości 20,76 mln zł. 

Średnia cena za produkt wyniosła 52,00 zł.

Tabela 50. Świętokrzyski OW NFZ – LSZ: świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja, w tym dziecięce 
choroby płuc – hospitalizacja, w 2013 r. (dane w zł)

LECZNICTWO SZPITALNE: CHOROBY PŁUC – HOSPITALIZACJA

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

      Razem   20 756 268,00 52,00

1.
WOJEWÓDZKI SZPITAL SPECJALISTYCZNY IM. ŚW. RAFAŁA 

W CZERWONEJ GÓRZE
CHĘCINY 14 818 544,00 52,00

2. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ – BUSKO-ZDRÓJ BUSKO-ZDRÓJ 3 547 180,00 52,00

3. ZESPÓŁ OPIEKI ZDROWOTNEJ W OSTROWCU ŚWIĘTOKRZYSKIM
OSTROWIEC 

ŚWIĘTOKRZYSKI
2 390 544,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawca o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja (w tym dziecięce 

choroby płuc – hospitalizacja) w Świętokrzyskim OW NFZ to:

•	 Wojewódzki Szpital Specjalistyczny im. św. Rafała w Czerwonej Górze (Chęciny) – 14 818 544,00 zł (71,39% wartości 

tego typu umów).

4.4.14. Warmińsko-Mazurski OW NFZ

Warmińsko-Mazurski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalne na świadczenia zdrowotne w zakresie choroby płuc – 

hospitalizacja (w tym dziecięce choroby płuc – hospitalizacja) zawarł umowy z trzema świadczeniodawcami o łącznej wartości 

16,92 mln zł. Średnia cena za produkt wyniosła 52,00 zł. 

Tabela 51. Warmińsko-Mazurski OW NFZ – LSZ: świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja, w tym choroby 
płuc dziecięce – hospitalizacja

LECZNICTWO SZPITALNE: CHOROBY PŁUC – HOSPITALIZACJA

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

        Razem   16 924 908,00 52,00

1. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZESPÓŁ GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC OLSZTYN 12 569 492,00 52,00
2. SZPITAL POWIATOWY IM. JANA PAWŁA II W BARTOSZYCACH BARTOSZYCE 2 308 540,00 52,00
3. „PRO-MEDICA” W EŁKU SP. Z O.O. EŁK 2 046 876,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawca o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja (w tym dziecięce 

choroby płuc – hospitalizacja) w Warmińsko-Mazurskim OW NFZ to:

•	 Samodzielny Publiczny Zespół Gruźlicy i Chorób Płuc (Olsztyn) – 12 569 492,00 zł (74,27% wartości tego typu umów).
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4.4.15. Wielkopolski OW NFZ

Wielkopolski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalneo na świadczenia zdrowotne w zakresie choroby płuc – hospitalizacja 

(w tym dziecięce choroby płuc – hospitalizacja) zawarł umowy z sześcioma świadczeniodawcami o łącznej wartości 47,96 mln zł. 

Średnia cena za produkt wyniosła 52,00 zł. 

Tabela 52. Wielkopolski OW NFZ – LSZ: świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja, w tym dziecięce 
choroby płuc – hospitalizacja, w 2013 r. (dane w zł)

LECZNICTWO SZPITALNE: CHOROBY PŁUC – HOSPITALIZACJA

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

        Razem   47 964 800,00 52,00

1.
WIELKOPOLSKIE CENTRUM PULMONOLOGII I TORAKOCHIRURGII  

IM. EUGENII I JANUSZA ZEYLANDÓW
POZNAŃ-JEŻYCE 21 434 660,00 52,00

2.
WOJEWÓDZKI SPECJALISTYCZNY ZESPÓŁ ZAKŁADÓW OPIEKI 

ZDROWOTNEJ CHORÓB PŁUC I GRUŹLICY W WOLICY K. KALISZA
GODZIESZE MAŁE 10 604 984,00 52,00

3.
SZPITAL KLINICZNY PRZEMIENIENIA PAŃSKIEGO UNIWERSYTETU 

MEDYCZNEGO IM. KAROLA MARCINKOWSKIEGO W POZNANIU

POZNAŃ-STARE 

MIASTO
4 976 140,00 52,00

4. SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKŁAD OPIEKI ZDROWOTNEJ W SŁUPCY SŁUPCA 3 781 596,00 52,00

5.
SZPITAL KLINICZNY IM. KAROLA JONSCHERA UNIWERSYTETU 

MEDYCZNEGO IM. KAROLA MARCINKOWSKIEGO W POZNANIU
POZNAŃ-JEŻYCE 3 740 152,00 52,00

6. WOJEWÓDZKI SZPITAL ZESPOLONY W KONINIE KONIN 3 427 268,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawcy o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja (w tym dziecięce choroby 

płuc – hospitalizacja) w Wielkopolskim OW NFZ to:

•	 Wielkopolskie Centrum Pulmonologii i Torakochirurgii im. Eugenii i Janusza Zeylandów (Poznań) – 21  434  660,00 zł 

(44,69% wartości tego typu umów);

•	 Wojewódzki Specjalistyczny Zespół Zakładów Opieki Zdrowotnej Chorób Płuc i Gruźlicy w Wolicy k. Kalisza (Godziesze 

Małe) – 10 604 984,00 zł (22,11% wartości tego typu umów);

•	 Szpital Kliniczny Przemienienia Pańskiego Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu – 

4 976 140,00 zł (10,37% wartości tego typu umów).
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4.4.16. Zachodniopomorski OW NFZ

Zachodniopomorski OW NFZ w 2013 r. w rodzaju lecznictwo szpitalneo na świadczenia zdrowotne w zakresie choroby płuc – 

hospitalizacja (w tym dziecięce choroby płuc – hospitalizacja) zawarł umowy z trzema świadczeniodawcami o łącznej wartości 

24,86 mln zł. Średnia cena za produkt wyniosła 52,00 zł. 

Tabela 53. Zachodniopomorski OW NFZ – LSZ: świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja, w tym dziecięce 
choroby płuc – hospitalizacja, w 2013 r. (dane w zł)

LECZNICTWO SZPITALNE: CHOROBY PŁUC – HOSPITALIZACJA

Lp. Nazwa świadczeniodawcy Miasto
Wartości 

umów

Średnia 

cena 

produktu

         Razem   24 858 236,00 52,00

1. SPECJALISTYCZNY SZPITAL IM. PROF. ALFREDA SOKOŁOWSKIEGO SZCZECIN 14 992 432,00 52,00
2. SPECJALISTYCZNY ZESPÓŁ GRUŹLICY I CHORÓB PŁUC KOSZALIN 7 735 000,00 52,00

3.
SAMODZIELNY PUBLICZNY SPECJALISTYCZNY ZAKŁAD OPIEKI 

ZDROWOTNEJ „ZDROJE”
SZCZECIN 2 130 804,00 52,00

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych NFZ. 

Świadczeniodawca o najwyższej wartości umów na świadczenia w zakresie choroby płuc – hospitalizacja (w tym dziecięce 

choroby płuc – hospitalizacja) w Zachodniopomorskim OW NFZ to:

•	 Specjalistyczny Szpital im. prof. Alfreda Sokołowskiego (Szczecin) – 14 992 432,00 zł (60,31% wartości tego typu umów).
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5. POCHP W WYMIARZE UBEZPIECZEŃ 
SPOŁECZNYCH

Prowadzone przez Zakład Ubezpieczeń Społecznych (ZUS) badania z zakresu absencji chorobowej oraz orzecznictwa lekarskiego 

umożliwiają analizę przyczyn chorobowych niezdolności do pracy z dokładnością do jednostki chorobowej zdefiniowanej zgodnie 

z Międzynarodową Statystyczną Klasyfikacją Chorób i Problemów Zdrowotnych rewizja Dziesiąta (ICD-10).

Badania te pozwalają przeprowadzić analizę statystyczną zarówno absencji chorobowej, jak i świadczeń rentowych, także 

w przypadku ubezpieczonych, u których zdiagnozowano przewlekłą obturacyjną chorobę płuc.

Podkreślić przy tym należy, że dane statystyczne, którymi dysponuje ZUS, dotyczą osób ubezpieczonych, tj. osób fizycznych 

podlegających chociaż jednemu z ubezpieczeń społecznych (emerytalnemu, rentowym, chorobowemu i/lub wypadkowemu). 

Oznacza to, że nie obejmują pełnej populacji emerytów.

W 2012 r. w Rejestrze zaświadczeń lekarskich KSI ZUS zostało zarejestrowanych 16 600,1 tys. zaświadczeń lekarskich o czasowej 

niezdolności do pracy z tytułu choroby własnej wydanych osobom ubezpieczonym w ZUS na łączną liczbę 206 776,3 tys. dni 

absencji chorobowej. 

Z tytułu chorób wchodzących do podgrupy przewlekłych chorób dolnych dróg oddechowych odnotowano 137,2 tys. zaświadczeń 

lekarskich na łączną liczbę 1 535,0 tys. dni absencji chorobowej. Inna przewlekła zaporowa choroba płuc stanowiła przyczynę 

wydania zaświadczeń lekarskich w 26,0 tys. przypadków na łączną liczbę 348,6 tys. dni absencji chorobowej.

Tabela 54. Absencja chorobowa z tytułu choroby własnej osób ubezpieczonych w ZUS w 2012 r.

Wyszczególnienie

Liczba dni absencji chorobowej 

w tys.

Liczba zaświadczeń lekarskich 

w tys.

Przeciętna długość 

zaświadczenia lekarskiego 

w dniach

Ogółem w tym: Ogółem w tym: Ogółem Mężczyźni Kobiety

Mężczyźni Kobiety Mężczyźni Kobiety

OGÓŁEM (A00-Z99) 206 776,3 92 368,0 114 328,2 16 600,1 7 866,4 8 727,2 12,46 11,74 13,10

w tym: Choroby 

układu oddechowego  

(J00 - J99)

25 330,3 12 594,9 12 726,1 4 082,6 1 918,3 2 162,7 6,20 6,57 5,88

Przewlekłe choroby 

dolnych dróg 

oddechowych  

(J40 - J47)

1 535,0 847,9 686,7 137,2 73,2 64,0 11,19 11,59 10,73

Inna przewlekła 

zaporowa choroba 

płuc J44

348,6 243,1 105,4 26,0 17,5 8,5 13,40 13,88 12,42

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

W 2012 r. liczba osób ubezpieczonych w ZUS, którym przynajmniej raz w ciągu roku wystawiono zaświadczenie lekarskie z tytułu 

przewlekłej obturacyjnej choroby płuc, wyniosła 12,4 tys., a przeciętna absencja chorobowa skumulowana (wynikająca z sumy dni 

absencji w roku dla danej osoby) przypadająca na osobę to 28,07 dnia. Patrz tabela poniżej. 
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Tabela 55. Liczba osób ubezpieczonych w ZUS, którym w 2012 r. wystawiono zaświadczenie lekarskie z tytułu 
choroby własnej 

Wyszczególnienie

Liczba osób w tys. Przeciętna długość absencji chorobowej w roku 

w dniach

Ogółem w tym: Ogółem Mężczyźni Kobiety

Mężczyźni Kobiety

OGÓŁEM (A00-Z99) 5 616,7 2 721,5 2 891,5 36,77 33,88 39,51

Choroby układu 

oddechowego  

(J00 - J99)

2 574,1 1 207,2 1 366,0 9,84 10,43 9,32

Przewlekłe choroby 

dolnych dróg 

oddechowych  

(J40 - J47)

71,4 36,5 34,9 21,51 23,26 19,68

Inna przewlekła 

zaporowa choroba 

płuc J44

12,4 7,9 4,5 28,07 30,72 23,43

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

Wśród osób ubezpieczonych w ZUS, którym wystawiono zaświadczenie lekarskie z tytułu przewlekłej obturacyjnej choroby płuc 

w 2012 r., przeważali mężczyźni i stanowili 63,8% tej populacji. Analizując strukturę według płci w poszczególnych grupach 

wiekowych, odsetek mężczyzn jest zdecydowanie wyższy niż kobiet. Najwyższy odsetek wynoszący 83,1% wystąpił w grupie 

wiekowej między 60 a 64 rokiem życia, najniższy – 56,8% – w grupie wiekowej między 40 a 49 rokiem życia. W populacji kobiet 

najniższy odsetek 16,9% odnotowano pomiędzy 60 a 64 rokiem życia.

Zarówno w populacji mężczyzn, jak i kobiet z grupy wiekowej 50-59 lat odnotowano najwyższy odsetek: mężczyzn – 48,8%, 

kobiet – 59,0%, którym przynajmniej raz w 2012 r. wystawiono zaświadczenie lekarskie z tytułu przewlekłej obturacyjnej choroby 

płuc. Patrz tabela i wykres poniżej.

Tabela 56. Struktura osób ubezpieczonych w ZUS, którym w 2012 r. wydano przynajmniej jedno zaświadczenie 
lekarskie z tytułu niezdolności do pracy spowodowanej przewlekłą obturacyjną chorobą płuc, według wieku i płci 
ubezpieczonych

Wiek ubezpieczonych Ogółem Mężczyźni Kobiety

OGÓŁEM 100,0 100,0 100,0

19 lat i mniej 0,2 0,2 0,2

20 - 29 3,1 3,3 2,9

30 - 39 7,1 6,8 7,6

40 - 49 16,1 14,3 19,3

50 - 59 52,5 48,8 59,0

60 - 64 16,8 21,9 7,9

65 i więcej 0,2 4,6 3,1

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.
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Wykres 16. Struktura osób ubezpieczonych w ZUS, którym w 2012 r. wydano przynajmniej jedno zaświadczenie 
lekarskie z tytułu niezdolności do pracy spowodowanej inną przewlekłą obturacyjną chorobą płuc, według płci i wieku 
ubezpieczonych

 
Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

Przeciętna długość zaświadczenia lekarskiego w 2012 r. wyniosła 12,46 dnia, a w przypadku niezdolności do pracy spowodowanej 

inną przewlekłą obturacyjną chorobą płuc – 13,40 dnia. 
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Wykres 17. Liczba dni absencji chorobowej w 2012 r. osób ubezpieczonych w ZUS z tytułu innej przewlekłej 
obturacyjnej choroby płuc w poszczególnych województwach

 
Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

W przypadku liczby dni absencji chorobowej z tytułu innej przewlekłej obturacyjnej choroby płuc obserwujemy w większości 

województw ponad dwukrotnie wyższą absencję w populacji mężczyzn niż kobiet, a w województwie podkarpackim nawet ponad 

trzykrotnie wyższą.

W ocenie poziomu absencji chorobowej istotny jest wskaźnik liczby dni absencji chorobowej przypadającej na tys. osób objętych 

obowiązkowym ubezpieczeniem zdrowotnym. Kształtowanie się tego wskaźnika w 2012 r. w poszczególnych województwach 

przedstawione zostało w tabeli poniżej.

Wskaźniki wyższe od wskaźnika ogółem, wynoszącego 22,00 w przypadku innej przewlekłej obturacyjnej choroby płuc, 

odnotowano w trzech województwach: łódzkim (38,88), świętokrzyskim (27,78), wielkopolskim (27,13).
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Tabela 57. Wskaźnik liczby dni absencji chorobowej z tytułu innej przewlekłej obturacyjnej choroby płuc w 2012 r. 
osób ubezpieczonych w ZUS w przeliczeniu na tys. osób objętych obowiązkowym ubezpieczeniem zdrowotnym  
w poszczególnych województwach

 

Wyszczególnienie

Liczba dni absencji chorobowej  

w tys. dni

Wskaźnik liczby dni absencji chorobowej 

na jedną osobę objętą obowiązkowym 

ubezpieczeniem zdrowotnym

OGÓŁEM 348,5 22,00

Dolnośląskie 26,9 21,79

Kujawsko-pomorskie 17,8 20,53

Lubelskie 14,5 18,76

Lubuskie 8,4 19,25

Łódzkie 41,6 38,88

Małopolskie 26,2 20,29

Mazowieckie 39,3 17,09

Opolskie 8,2 21,86

Podkarpackie 14,2 17,80

Podlaskie 4,1 9,70

Pomorskie 16,6 17,67

Śląskie 41,2 21,12

Świętokrzyskie 13,5 27,78

Warmińsko-mazurskie 11,1 18,48

Wielkopolskie 39,4 27,13

Zachodniopomorskie 10,8 15,20

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.
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Wykres 18. Wskaźnik liczby dni absencji chorobowej z tytułu innej przewlekłej obturacyjnej choroby płuc w 2012 r. 
osób ubezpieczonych w ZUS w przeliczeniu na tys. osób objętych obowiązkowym ubezpieczeniem zdrowotnym  
w poszczególnych województwach

 
Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

Po wyczerpaniu zasiłku chorobowego ubezpieczonemu, który jest nadal niezdolny do pracy, a dalsze leczenie lub rehabilitacja 

lecznicza rokują odzyskanie zdolności do pracy, przysługuje świadczenie rehabilitacyjne na okres nie dłuższy niż 12 miesięcy.

W 2012 r. orzeczenia pierwszorazowe lekarzy orzeczników, w których ustalono uprawnienie do świadczenia rehabilitacyjnego, 

otrzymało 81,3 tys. osób. Z tytułu chorób układu oddechowego wydano niewiele ponad 1 tys. orzeczeń. W grupie tych 

chorób orzeczenia ustalające uprawnienia do świadczenia rehabilitacyjnego w związku z przewlekłymi chorobami dolnych grup 

oddechowych stanowiły 65,7%. Orzeczenia wydane w związku z inną przewlekłą zaporową chorobą płuc stanowiły w grupie 

chorób układu oddechowego 28,2%, zaś w podgrupie przewlekłych chorób dolnych dróg oddechowych – 43,0%.
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Tabela 58. Orzeczenia ustalające uprawnienia do świadczenia rehabilitacyjnego wydane przez lekarzy orzeczników 
w 2012 r

 

Wyszczególnienie

Orzeczenia pierwszorazowe Orzeczenia ponowne 

Ogółem Mężczyźni Kobiety Nieustalona 

płeć

Ogółem Mężczyźni Kobiety

OGÓŁEM (A00-Z99) 81 352 44 734 36 553 65 67 305 36 357 30 920

Choroby układu 

oddechowego  

(J00 - J99)

1 020 570 449 1 1 051 554 497

Przewlekłe choroby 

dolnych dróg 

oddechowych  

(J40 - J47)

670 361 309 - 714 372 342

Inna przewlekła 

zaporowa choroba 

płuc J44

288 194 94 - 283 187 96

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

Na tle innych grup chorobowych orzeczenia ponowne, w których ustalono uprawnienie do świadczenia rehabilitacyjnego 

w związku z chorobami układu oddechowego, stanowiły 1,6%. Orzeczenia wydane w związku z przewlekłymi chorobami dolnych 

dróg oddechowych w grupie chorób układu oddechowego to 67,9%, natomiast w związku z inną przewlekłą zaporową chorobą 

płuc – 26,8%. 

W populacji badanych w 2012 r., dla których przyczyną orzekania po raz pierwszy świadczenia rehabilitacyjnego była inna 

przewlekła zaporowa choroba płuc, 67,4% stanowili mężczyźni.
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Wykres 19. Struktura wieku osób z orzeczonym po raz pierwszy świadczeniem rehabilitacyjnym z tytułu innej 
przewlekłej zaporowej choroby płuc w 2012 r

 
Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

Najwyższy odsetek mężczyzn z ustalonym uprawnieniem do świadczenia rehabilitacyjnego z tytułu innej przewlekłej zaporowej 

choroby płuc wystąpił w przedziale wiekowym 50-59 lat i wyniósł 65,9%. Również w populacji kobiet w tym przedziale wiekowym 

odsetek wynoszący 68,1% był najwyższy. Wysoki odsetek odnotowano również w populacji kobiet w przedziale wiekowym 40-49 

lat, a wyniósł on 22,3%, natomiast w populacji mężczyzn w przedziale wiekowym 60 lat i więcej – 18,6%.

Poniższe zestawienia ilustrują strukturę orzeczeń pierwszorazowych i ponownych ustalających uprawnienia do świadczenia 

rehabilitacyjnego wydanych w 2012 r. z tytułu innej przewlekłej zaporowej choroby płuc. Najwyższy odsetek orzeczeń, zarówno 

pierwszorazowych, jak i ponownych z tytułu tej choroby, wydano na okres od 4 do 6 miesięcy.
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Tabela 59. Orzeczenia pierwszorazowe uprawniające do świadczenia rehabilitacyjnego wydane w 2012 r. z tytułu 
innej przewlekłej zaporowej choroby płuc

 

Wiek ubezpieczonych

 

Ogółem liczba orzeczeń

Orzeczenia wydane na okres:

do 3 miesięcy 4-6 miesięcy 7-9 miesięcy 10-12 miesięcy

w odsetkach (ogółem = 100)

OGÓŁEM 288 21,5 69,4 5,6 3,5

19 lat i mniej  -  -  -  -  -

20 - 29 1 100,0 - - -

30 - 39 14 21,4 64,3 14,3 -

40 - 49 44 18,2 70,4 9,1 2,3

50 - 59 192 22,9 69,3 4,7 3,1

60 lat i więcej 37 16,2 73,0 2,7 8,1

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

Tabela 60. Orzeczenia ponowne uprawniające do świadczenia rehabilitacyjnego wydane w 2012 r. z tytułu innej 
przewlekłej zaporowej choroby płuc

 

Wiek ubezpieczonych

 

Ogółem liczba orzeczeń

 orzeczenia wydane na okres:

do 3 miesięcy 4-6 miesięcy 7-9 miesięcy 10-12 miesięcy

w odsetkach (ogółem = 100)

OGÓŁEM 283 34,6 59,4 5,6 0,4

19 lat i mniej  -  -  -  - - 

20 - 29 2 - 100,0 - -

30 - 39 6 50,0 50,0 - -

40 - 49 41 36,6 61,0 2,4 -

50 - 59 200 34,5 60,5 5,0 -

60 lat i więcej 34 32,4 50,0 14,7 2,9

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

W myśl obowiązujących przepisów orzeczenia o niezdolności do pracy wydawane przez lekarzy orzeczników ZUS stanowią 

podstawę do przyznania renty z tytułu niezdolności do pracy.

W 2012 r. lekarze orzecznicy ZUS wydali ogółem 44,5 tys. orzeczeń pierwszorazowych, ustalając stopień niezdolności do pracy do 

celów rentowych. Z tytułu chorób układu oddechowego wydano 1 053 orzeczenia. Orzeczenia wydane w związku z przewlekłymi 

chorobami dolnych dróg oddechowych stanowiły w grupie tych chorób 67%, zaś w związku z inną przewlekłą zaporową chorobą 

płuc 46,3%. 

Badanie ponowne rencistów umożliwia ustalenie zmian stanu zdrowia badanych po upływie czasu określonego w orzeczeniu 

poprzednim. Z reguły badaniom ponownym poddawane są osoby mające orzeczenie o niezdolności do pracy na czas określony. 

Badania te są podstawą decyzji o przedłużeniu orzeczenia pierwszorazowego. Dlatego też udział grup chorobowych, z tytułu 

których wydano orzeczenie ponowne, nie ulega znaczącym zmianom. W przypadku innej przewlekłej zaporowej choroby płuc 

udział orzeczeń ponownych wydanych w 2012 r. wyniósł 38,4% w grupie chorób układu oddechowego, zaś w podgrupie 

przewlekłych chorób dolnych dróg oddechowych 50,1%.
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Tabela 61. Orzeczenia wydane przez lekarzy orzeczników ZUS do celów rentowych

 

Wyszczególnienie

Orzeczenia pierwszorazowe Orzeczenia ponowne

Ogółem Mężczyźni Kobiety Nieustalona 

płeć

Ogółem Mężczyźni Kobiety Nieustalona 

płeć

OGÓŁEM 

(A00-Z99)

44 465 28 813 15 197 455 266 976 175 724 90 718 534

Choroby układu 

oddechowego  

(J00 - J99)

1 053 708 337 8 10 021 6 053 3 956 12

Przewlekłe choroby 

dolnych dróg 

oddechowych  

(J40 - J47)

706 503 200 3 7 674 5 130 2 534 10

Inna przewlekła 

zaporowa choroba 

płuc J44

488 388 99 1 3 844 3 147 688 9

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

Wśród osób, którym wydano orzeczenie pierwszorazowe w związku z niezdolnością do pracy spowodowaną inną przewlekłą 

zaporową chorobą płuc, dominowali mężczyźni i stanowili w 2012 r. 79,5% tej grupy badanych. W przypadku orzeczeń ponownych 

udział mężczyzn wyniósł 81,9%.

W populacji mężczyzn w 2012 r. orzeczenia pierwszorazowe z tytułu innej przewlekłej zaporowej choroby płuc otrzymywały 

głównie osoby w wieku 50-59 lat, ich udział wyniósł 57,7%, oraz w wieku powyżej 60 lat – 37,6%. Najwyższy odsetek w populacji 

kobiet odnotowano również w grupie wiekowej 50-59 lat. Kształtował się on na poziomie 82,8%.
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Wykres 20. Struktura wieku osób z orzeczeniem pierwszorazowym wydanym do celów rentowych z tytułu innej 
przewlekłej zaporowej choroby płuc w 2012 r.

 
Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

Tabela 62. Orzeczenia pierwszorazowe i ponowne wydane w 2012 r. przez lekarzy orzeczników ZUS do celów 
rentowych z tytułu innej przewlekłej zaporowej choroby płuc według wieku i płci osób badanych

Wiek 

ubezpieczonych

Orzeczenia pierwszorazowe Orzeczenia ponowne

Ogółem W odsetkach Ogółem W odsetkach

Mężczyźni Kobiety Mężczyźni Kobiety

OGÓŁEM 488 100,0 100,0 3 844 100,0 100,0

19 lat i mniej - - - - - -

20 - 29 1 - 1,0 - - -

30 - 39 1 - 1,0 28 0,6 1,5

40 - 49 28 4,7 10,1 268 6,3 9,9

50 - 59 306 57,7 82,8 2 550 61,9 87,3

60 lat i więcej 151 37,6 5,1 991 31,2 1,3

Nieustalony wiek 1 - - 7 - -

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

W grupie badanych, którzy w 2012 r. otrzymali orzeczenie pierwszorazowe o niezdolności do pracy spowodowanej inną przewlekłą 

zaporową chorobą płuc, uznano:

•	 za	całkowicie	niezdolne	do	pracy	i	samodzielnej	egzystencji	–	5	osób,

•	 za	całkowicie	niezdolne	do	pracy	–	124	osoby,
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•	 za	częściowo	niezdolne	do	pracy	–	359	osób.

W wyniku badań ponownych uznano:

•	 za	całkowicie	niezdolne	do	pracy	i	samodzielnej	egzystencji	–	183	osoby,

•	 za	całkowicie	niezdolne	do	pracy	–	802	osoby,

•	 za	częściowo	niezdolne	do	pracy	–	2	859	osób.

Wykres 21. Struktura orzeczeń pierwszorazowych i ponownych wydanych w 2012 r. do celów rentowych w związku 
z inną przewlekłą zaporową chorobą płuc według okresu ważności orzeczenia

 
Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

Wydając orzeczenie, lekarz orzecznik określa przewidywany czas trwania niezdolności do pracy. Po jego upływie dalsze prawo do 

renty jest uzależnione od wydania nowego orzeczenia przez lekarza orzecznika na wniosek osoby zainteresowanej. W przypadku 

orzeczeń pierwszorazowych wydanych w 2012 r. ustalających niezdolność do pracy w związku z inną przewlekłą zaporową 

chorobą płuc najwyższy odsetek stanowiły orzeczenia z okresem ważności od 13 do 24 miesięcy – 40,2%, z okresem ważności 

od 10 do 12 miesięcy – 24,4%, wydane na okres od 25 do 36 miesięcy – 12,1%. Orzeczeń na czas nieokreślony (bezterminowych) 

wydano 11,7%. 

W przypadku orzeczeń ponownych ustalających niezdolność do pracy w związku z inną przewlekłą zaporową chorobą płuc 

najwyższy udział odnotowano w odniesieniu do orzeczeń wydanych na okres ważności od 13 do 24 miesięcy – 31,6%, na okres 

od 25 do 36 miesięcy – 22,5%. Orzeczenia wydane na czas nieokreślony (bezterminowo) stanowiły 8,8%.
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Wykres 22. Liczba orzeczeń pierwszorazowych wydanych w 2012 r. do celów rentowych w związku z inną przewlekłą 
zaporową chorobą płuc według województw

 

 
Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

Stosunkowo najwięcej orzeczeń pierwszorazowych do celów rentowych z tytułu innej przewlekłej zaporowej choroby płuc wydano 

w województwie mazowieckim, śląskim i wielkopolskim.

W ramach prewencji rentowej Zakład Ubezpieczeń Społecznych prowadzi kompleksową rehabilitację leczniczą w systemie 

stacjonarnym i ambulatoryjnym. Program rehabilitacji leczniczej jest indywidualnie ukierunkowany na leczenie schorzenia 

będącego przyczyną skierowania na rehabilitację z uwzględnieniem dysfunkcji wynikających m.in. ze schorzeń narządu ruchu, 

układu krążenia, układu oddechowego, chorób psychosomatycznych, onkologicznych. Podstawą skierowania ubezpieczonego na 

rehabilitację leczniczą w ramach prewencji rentowej ZUS jest orzeczenie lekarza orzecznika ZUS o potrzebie rehabilitacji leczniczej.

W 2012 r. programem rehabilitacji leczniczej objętych zostało ogółem 71,2 tys. osób. Z tytułu chorób układu oddechowego 

poddano rehabilitacji 1,9 tys. osób. Inna przewlekła zaporowa choroba płuc stanowiła przyczynę skierowania na rehabilitację 

leczniczą 859 osób, w tym 511 kobiet i 348 mężczyzn. 

W 2012 r. wydatki ponoszone ze środków FUS, z budżetu państwa oraz ze środków własnych pracodawców na świadczenia 

związane z niezdolnością do pracy w obszarze realizowanym przez ZUS wyniosły łącznie 30 438 586,1 tys. zł. 

Wydatki na świadczenia z tytułu niezdolności do pracy spowodowanej chorobami układu oddechowego stanowiły 7,1% ogółu 

wydatków. W wydatkach na świadczenia związane z tą grupą chorobową udział wydatków z tytułu przewlekłych chorób dolnych 

dróg oddechowych wyniósł 24,6%, natomiast z tytułu innej przewlekłej zaporowej choroby płuc 10,9%.

Analizując wydatki ogółem na świadczenia, udział wydatków poniesionych w związku z niezdolnością do pracy mężczyzn 

spowodowaną inną przewlekłą zaporową chorobą płuc był o 64,6 punktu procentowego wyższy niż w związku z niezdolnością 

kobiet i wyniósł 82,3%.
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Tabela 63. Wydatki ogółem na świadczenia związane z niezdolnością do pracy poniesione w 2012 r.

Wyszczególnienie Razem Mężczyźni Kobiety

Kwota wypłat w tys. zł

OGÓŁEM (A00-Z99) 30 438 586,1 17 191 740,3 13 246 845,8

Choroby układu oddechowego 

(J00 - J99)

2 157 868,0 1 125 383,7 1 032 484,3

Przewlekłe choroby dolnych dróg 

oddechowych (J40 - J47)

531 380,4 362 527,5 168 852,9

Inna przewlekła zaporowa 

choroba płuc J44

235 935,3 194 228,6 41 706,7

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

Strukturę wydatków w 2012 r. poniesionych na poszczególne świadczenia związane z niezdolnością do pracy spowodowaną inną 

przewlekłą zaporową chorobą płuc przedstawia poniższy wykres.

Wykres 23. Struktura wydatków w 2012 r. na świadczenia związane z niezdolnością do pracy spowodowaną inną 
przewlekłą zaporową chorobą płuc według rodzajów świadczeń

 

 
Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

Najwyższy udział wydatków, wynoszący 89,3%, tj. 210 700,4 tys. zł, odnotowano w odniesieniu do rent z tytułu niezdolności do 

pracy spowodowanej inną przewlekłą zaporową chorobą płuc. Udział wydatków na renty socjalne wyniósł 0,4%, tj. 836,4 tys. zł. 

Udział wydatków związanych z absencją chorobową kształtował się na poziomie 7,9%, tj. 18 738,1 tys. zł. Wydatki na świadczenie 

rehabilitacyjne poniesiono w kwocie 4 539,9 tys. zł, tj. 1,9% ogółu wydatków. 

0,4% 1,9%7,9%
0,5%

89,3%
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Tabela 64. Wydatki na świadczenia związane z niezdolnością do pracy spowodowaną inną przewlekłą zaporową 
chorobą płuc poniesione w 2012 roku według rodzajów świadczeń i płci świadczeniobiorców

 

Wyszczególnienie

Inna przewlekła zaporowa choroba płuc

Razem Mężczyźni Kobiety

kwota wypłat w tys. zł

OGÓŁEM 235 935,3 194 228,6 41 706,7

Renty z tytułu niezdolności  

do pracy

210 700,4 176 433,3 34 267,1

Renty socjalne 836,4 423,8 412,6

Świadczenie rehabilitacyjne 4 539,9 3 100,7 1 439,2

Absencja chorobowa 18 738,1 13 528,4 5 209,7

Rehabilitacja lecznicza 1 120,5 742,4 378,1

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

Tabela 65. Struktura wydatków na świadczenia związane z niezdolnością do pracy spowodowaną inną przewlekłą 
zaporową chorobą płuc poniesionych w 2012 r. według rodzajów świadczeń i płci świadczeniobiorców

Wyszczególnienie Razem Mężczyźni Kobiety

w odsetkach 

OGÓŁEM 100,0 100,0 100,0

Renty z tytułu niezdolności  

do pracy

89,3 90,8 82,2

Renty socjalne 0,4 0,2 1,0

Świadczenie rehabilitacyjne 1,9 1,6 3,4

Absencja chorobowa 7,9 7,0 12,5

Rehabilitacja lecznicza 0,5 0,4 0,9

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

Jak już wyżej wspomniano, w wydatkach ogółem dominującą pozycję stanowią wydatki na renty z tytułu niezdolności do pracy. 

W 2012 r. renty z tytułu niezdolności do pracy spowodowanej inną przewlekłą zaporową chorobą płuc pobierało 19,1 tys. 

świadczeniobiorców na łączną kwotę 210 700,4 tys. zł. 

W populacji świadczeniobiorców pobierających rentę z tytułu innej przewlekłej zaporowej choroby płuc 79,6%, tj. 15,2 tys., 

stanowili mężczyźni. 

W poniższej tabeli zostały zestawione wydatki poniesione w 2012 r. na renty z tytułu niezdolności do pracy spowodowanej inną 

przewlekłą zaporową chorobą płuc w poszczególnych województwach według płci świadczeniobiorców.



 

106

Tabela 66. Wydatki na renty z tytułu niezdolności do pracy spowodowanej inną przewlekłą zaporową chorobą płuc 
poniesione w 2012 r. oraz liczba świadczeniobiorców*) według płci i województw

 

Wyszczególnienie

Inna przewlekła zaporowa choroba płuc

Kwota wypłat w tys. zł Liczba świadczeniobiorców

Razem Mężczyźni Kobiety Razem Mężczyźni Kobiety

OGÓŁEM 210 700,4 176 433,3 34 267,1 19 107 15 202 3 905

Dolnośląskie 15 592,3 13 083,1 2 509,2 1335 1058 277

Kujawsko-pomorskie 11 906,1 9 844,6 2 061,5 1124 885 239

Lubelskie 14 577,6 12 266,1 2 311,5 1457 1193 264

Lubuskie 5 464,2 4 242,0 1 222,2 512 377 135

Łódzkie 10 669,9 9 096,6 1 573,3 1027 833 194

Małopolskie 20 593,5 17 629,4 2 964,1 1843 1508 335

Mazowieckie 22 534,4 17 803,3 4 731,1 2110 1594 516

Opolskie 2 986,9 2 677,5 309,4 226 198 28

Podkarpackie 9 960,2 8 673,8 1 286,4 972 831 141

Podlaskie 3 112,9 2 615,0 497,9 293 232 61

Pomorskie 11 352,2 9 505,3 1 846,9 984 776 208

Śląskie 27 849,7 24 563,8 3 285,9 2035 1681 354

Świętokrzyskie 8 554,2 7 379,9 1 174,3 825 695 130

Warmińsko-mazurskie 11 689,8 9 366,6 2 323,2 1138 859 279

Wielkopolskie 26 553,8 21 668,4 4 885,4 2568 1987 581

Zachodniopomorskie 7 302,7 6 017,9 1 284,8 658 495 163

* liczba świadczeniobiorców w roku

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.

W ocenie poziomu wydatków na renty z tytułu niezdolności do pracy istotny jest również wskaźnik wydatków przypadających na 

osobę objętą ubezpieczeniem emerytalno-rentowym. Wskaźnik ogółem wyniósł w przypadku innej przewlekłej zaporowej choroby 

płuc 14,43 zł. Najniższy wskaźnik odnotowano w województwie opolskim – 8,75 zł. W dziewięciu województwach wskaźniki 

przewyższały wskaźnik ogólny, najwyższy odnotowano w województwie warmińsko-mazurskim – 22,74 zł. 
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Tabela 67. Przeciętna kwota wypłat na renty z tytułu niezdolności do pracy spowodowanej inną przewlekłą zaporową 
chorobą płuc w 2012 r. w przeliczeniu na osobę objętą ubezpieczeniem emerytalno-rentowym według województw

 

 

Wyszczególnienie

Inna przewlekła zaporowa choroba płuc 

J44

Przeciętna kwota wypłaty na renty 

z tytułu niezdolności do pracy przyznane 

z tytułu J44 w przeliczeniu na osobę 

w ubezpieczeniu emerytalno-rentowym        

w zł

kwota wypłat w tys. zł

OGÓŁEM 210 700,4 14,43

Dolnośląskie 15 592,3 13,97

Kujawsko-pomorskie 11 906,1 15,63

Lubelskie 14 577,6 21,00

Lubuskie 5 464,2 15,13

Łódzkie 10 669,9 11,22

Małopolskie 20 593,5 17,39

Mazowieckie 22 534,4 10,79

Opolskie 2 986,9 8,75

Podkarpackie 9 960,2 14,32

Podlaskie 3 112,9 8,20

Pomorskie 11 352,2 13,17

Śląskie 27 849,7 15,43

Świętokrzyskie 8 554,2 20,57

Warmińsko-mazurskie 11 689,8 22,74

Wielkopolskie 26 553,8 19,53

Zachodniopomorskie 7 302,7 11,81

Źródło. Opracowanie własne na podstawie danych ZUS.
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6. PODSUMOWANIE

1. Wydatki NFZ na realizację świadczeń szpitalnych związanych z hospitalizacją pacjentów (głównie w oddziałach chorób 

wewnętrznych i chorób płuc) z rozpoznaniem POChP w 2012 roku wyniosły 125 mln zł.

2. Wydatki NFZ na realizację świadczeń ambulatoryjnych dla pacjentów z rozpoznaniem POChP w 2012 roku wyniosły 34 mln zł.

3. Wydatki NFZ na realizację świadczeń rehabilitacji leczniczej dla pacjentów z POChP w roku 2012 wyniosły zaledwie 5,7 mln zł. 

4. Wydatki NFZ związane z leczeniem pacjentów z POChP powyżej 65 roku wyniosły w 2012 roku 106 mln zł (w tym 84 mln zł 

leczenie szpitalne i 19 mln zł leczenie ambulatoryjne).

5. Wydatki NFZ związane z leczeniem pacjentów w wieku od 0 do 65 lat wyniosły w 2012 roku 58 mln zł (w tym leczenie 

szpitalne 41 mln zł i 15 mln zł leczenie ambulatoryjne).

6. W 2012 roku świadczeniodawcy w ramach umowy z NFZ sprawozdali i rozliczyli 706 345 świadczeń związanych z leczeniem 

pacjentów z POChP w rodzaju leczenie szpitalne, ambulatoryjna opieka specjalistyczna i rehabilitacja lecznicza. 

7. Najwięcej świadczeń zdrowotnych dla pacjentów z POChP zrealizowano i rozliczono w rodzaju ambulatoryjna  

opieka specjalistyczna - 639 824. Liczba hospitalizacji z powodu POChP wyniosła 62 534. Najmniejszy udział, zaledwie 

3 987, miały świadczenia z zakresu rehabilitacji leczniczej.

8. W 2012 roku NFZ rozliczył świadczenia związane z leczeniem POChP w trzech rodzajach świadczeń zdrowotnych: leczenie 

szpitalne, ambulatoryjna opieka specjalistyczna i rehabilitacja lecznicza, o łącznej wartości 164 mln zł.

9. Największą wartość świadczeń rozliczono w województwach: mazowieckim (25,2 mln zł), wielkopolskim (15,7 mln zł) i śląskim 

(15,6 mln zł). Najmniejszą wartość odnotowano w województwach: zachodniopomorskim (5 mln zł), opolskim (4,9 mln zł) oraz 

lubuskim (4,5 mln zł).

10. Najwyższe wydatki NFZ (leczenie szpitalne, ambulatoryjne i rehabilitacja lecznicza) na leczenie pacjentów z POChP w 2012 

roku, w omawianych trzech rodzajach świadczeń, w przeliczeniu na mieszkańca wykazano w województwach: podlaskim 

(6,04 zł), świętokrzyskim (5,76 zł) oraz lubelskim (5,59 zł). 

11. Najniższe wydatki NFZ na leczenie POChP w przeliczeniu na  mieszkańca wykazano w województwach: śląskim (3,39 zł), 

pomorskim (3,24 zł) oraz zachodniopomorskim (2,91 zł).

12. W 2012 roku NFZ rozliczył i sfinansował 62 534 hospitalizacje pacjentów leczonych z rozpoznaniem POChP.

13. W grupie wiekowej 0-65 lat odnotowano 21 136 hospitalizacji pacjentów. Największą liczbę hospitalizacji pacjentów w grupie 

wiekowej 0-65 zanotowano w województwach: mazowieckim (3 423), śląskim (1 819) i wielkopolskim (1 790).  

14. W grupie wiekowej powyżej 65 lat odnotowano 41 398 hospitalizacji pacjentów. Największą liczbę hospitalizacji pacjentów 

w grupie wiekowej 65+ zanotowano w województwach: mazowieckim (5 908), lubelskim (3 557) i śląskim (3 397).

15. Narodowy Fundusz Zdrowia w 2012 r. sfinansował 639 824 świadczenia w rodzaju AOS (poradnie specjalistyczne) związane 

z leczeniem POChP o wartości ponad 34 mln zł. 

16. Najwyższą wartość świadczeń ambulatoryjnych dla pacjentów w grupie wiekowej 0-65 lat rozliczono w województwach: 

śląskim (2,2 mln zł), mazowieckim (2 mln zł) i wielkopolskim (1,6 mln zł). 

17. W grupie wiekowej 65+ najwyższą wartość świadczeń ambulatoryjnych rozliczono w województwach: mazowieckim  

(3 mln zł), śląskim (2,5 mln zł) i małopolskim (1,8 mln zł).

18. W ramach podstawowej opieki zdrowotnej sprawozdano 742 082 porady dla pacjentów z rozpoznaniem POChP, w tym dla 

pacjentów powyżej 65 roku – 436 104 porad w ramach POZ, co stanowiło 59% wszystkich porad w tym zakresie, a w grupie 
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osób do 65 roku życia – 305 978 porad, czyli 41%.

19. Oddziały wojewódzkie NFZ w roku 2012 rozliczyły w sumie zaledwie 25 008 świadczeń w Programie profilaktyki chorób 

odtytoniowych. W grupie pacjentów w wieku do 65 roku życia udzielono 22 857 świadczeń, co stanowiło nieco ponad 91% 

wszystkich świadczeń.

20. Najwięcej świadczeń zdrowotnych w ramach Programu profilaktyki chorób odtytoniowych rozliczono w województwach: 

pomorskim (9 572), świętokrzyskim (2 925) oraz śląskim (2 637), najmniej w województwach: podlaskim (0), lubuskim (50) 

oraz opolskim (112).

21. Ogólna liczba pacjentów z rozpoznaniem POChP sprawozdanych i rozliczonych w ramach wszystkich świadczeń 

sfinansowanych przez NFZ wyniosła 513 878.

22. Najwięcej osób z POChP było objętych leczeniem w województwach: mazowieckim (72 306), śląskim (62 499), wielkopolskim 

(44995). Najmniej osób korzystało ze świadczeń w województwach: opolskim (11 198), lubuskim (12 113), podlaskim (16 150).

23. W 2013 roku Narodowy Fundusz Zdrowia zawarł umowy o wartości 144 mln zł na świadczenia realizowane w poradniach 

gruźlicy i chorób płuc z 767 świadczeniodawcami.

24. Najwięcej umów na świadczenia z zakresu poradni gruźlicy i chorób płuc realizują świadczeniodawcy w województwach: 

śląskim (102), mazowieckim (84) oraz wielkopolskim (80). 

25. Najwyżej wycenione zostały świadczenia z zakresu poradni gruźlicy i chorób płuc (średnia wartość punktu) w AOS 

w województwach mazowieckim (10,53 zł), podlaskim (9,92 zł) i lubuskim (9,90 zł), najniżej w województwach małopolskim 

(8,95 zł), łódzkim (8,84 zł) i świętokrzyskim (8,49 zł).

26. Największą dostępność do świadczeń z zakresu poradni gruźlicy i chorób płuc wyrażoną wskaźnikiem uzyskanym poprzez 

podzielenie ogólnej wartości umów z w/w zakresu przez liczbę mieszkańców (ubezpieczonych) danego województwa 

stwierdzono w województwach: zachodniopomorskim (4,35 zł), lubuskim (4,33 zł) i podlaskim (4,29 zł). Najmniejszą zaś 

w województwach: opolskim (2,89 zł), dolnośląskim (2,44 zł) i lubelskim (2,24 zł). 

27. W rodzaju leczenie szpitalne w 2013 r. NFZ zawarł umowy w zakresie chorób płuc – hospitalizacja z 136 świadczeniodawcami 

na świadczenia o łącznej wartości 658 mln zł.

28. Najwięcej świadczeniodawców realizujących umowy w zakresie chorób płuc – hospitalizacja w 2013 r. zawarło umowy 

w województwach: śląskim (21), małopolskim i łódzkim (po 18). Najmniej w województwach: świętokrzyskim, warmińsko-

mazurskim oraz zachodniopomorskim – po 3.

29. Największa dostępność do świadczeń leczenia szpitalnego w zakresie chorób płuc – hospitalizacja określona wskaźnikiem 

per capita dla danego województwa występowała w województwach: lubelskim (22,87 zł), dolnośląskim (21,04 zł) i opolskim 

(20,72 zł), najmniejsza w województwach: podkarpackim (13,63 zł), pomorskim (12,81 zł), warmińsko-mazurskim (11,63 zł). 

30. Najwyższe wartości kontraktów w kraju zawarto z: Wojewódzkim Zespołem Zakładów Opieki Zdrowotnej Centrum Leczenia 

Chorób Płuc i Rehabilitacji w Łodzi – 31,8 mln zł, Mazowieckim Centrum Leczenia Chorób Płuc i Gruźlicy (Otwock) – 30,0 mln 

zł i Dolnośląskim Centrum Chorób Płuc we Wrocławiu – 23,2 mln zł.

31. W 2012 r. w Rejestrze zaświadczeń lekarskich KSI ZUS zostało zarejestrowanych ogółem 16 600,1 tys. zaświadczeń 

lekarskich o czasowej niezdolności do pracy z tytułu choroby własnej wydanych osobom ubezpieczonym w ZUS, w tym 

z powodu POChP odnotowano 26 tys. zaświadczeń lekarskich.

32. W 2012 r. liczba osób ubezpieczonych w ZUS, którym przynajmniej raz w ciągu roku wystawiono zaświadczenie lekarskie 

z tytułu przewlekłej obturacyjnej choroby płuc, wyniosła 12,4 tys., a przeciętna absencja chorobowa skumulowana (wynikająca 

z sumy dni absencji w roku dla danej osoby) przypadająca na osobę – 28,07 dnia.

33. W 2012 r. w Rejestrze zaświadczeń lekarskich KSI ZUS odnotowano łącznie 207 mln dni absencji chorobowej, w tym 
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z powodu POChP 348 tysięcy dni absencji chorobowej.

34. Liczba dni absencji chorobowej z tytułu POChP jest wyższa w populacji mężczyzn niż kobiet i stanowi 63,8% ogólnej populacji. 

35. W 2012 r. orzeczenia pierwszorazowe lekarzy orzeczników, w których ustalono uprawnienie do świadczenia rehabilitacyjnego, 

otrzymało 81,3 tys. osób. Z tytułu chorób układu oddechowego wydano niewiele ponad 1 tys. orzeczeń, w tym zaledwie 

u 288 osób z powodu POChP. 

36. W 2012 r. lekarze orzecznicy ZUS wydali ogółem 44,5 tys. orzeczeń pierwszorazowych, ustalających stopień niezdolności do 

pracy do celów rentowych, w tym z tytułu POChP wydano 488 orzeczeń.

37. W 2012 r. programem rehabilitacji leczniczej objętych zostało ogółem 71,2 tys. osób, przy czym POChP stanowiła przyczynę 

skierowania na rehabilitację leczniczą 859 osób, w tym 511 kobiet i 348 mężczyzn. 

38. W 2012 r. wydatki ponoszone ze środków FUS, z budżetu państwa oraz ze środków własnych pracodawców na świadczenia 

związane z niezdolnością do pracy w obszarze realizowanym przez ZUS wyniosły łącznie 30,4 mld zł, w tym w związku 

z POChP 236 mln zł. 

39. W 2012 r. renty z tytułu niezdolności do pracy spowodowanej POChP pobierało 19,1 tys. świadczeniobiorców na łączną 

kwotę 211 mln zł.
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7. REKOMENDACJE

Instytut Zarządzania w Ochronie Zdrowia Uczelni Łazarskiego na podstawie analiz statystycznych zaprezentowanych w niniejszym 

raporcie przedstawia rekomendacje rozwiązań systemowych, dotyczących optymalnego finansowania leczenia pacjentów 

z rozpoznaniem przewlekłej obturacyjnej choroby płuc.

1. Opracowanie przez Ministra Zdrowia we współpracy: ze środowiskami pulmonologów, lekarzy rodzinnych, pacjentów, 

Narodowym Funduszem Zdrowa i Narodowym Instytutem Zdrowia Publicznego – PZH, Agencją Oceny Technologii 

Medycznych, Zakładem Ubezpieczeń Społecznych, długofalowej „Strategii prewencji, diagnostyki i leczenia przewlekłej 

obturacyjnej choroby płuc w Polsce”.

Uzasadnienie: Strategia powinna być nowym narzędziem kształtowania i realizacji polityki zdrowotnej państwa w zakresie 

prewencji i leczenia POChP. Wieloletnie plany stanowią jedno z głównych narzędzi kształtowania i realizacji strategii w ochronie 

zdrowia i dlatego są stosowane przez wiele krajów Unii Europejskiej, z których doświadczeń wynika, że plany takie umożliwiają 

osiągnięcie szybkiego postępu w obszarach ochrony zdrowia uznanych za priorytetowe. W strategii powinny być określone cele 

priorytetowe i przewidywane korzyści zdrowotne, w szczególności: zapewnienie równego dostępu do świadczeń, określenie 

kompetencji w zakresie świadczeń udzielanych w leczeniu szpitalnym, specjalistycznym oraz w podstawowej opiece zdrowotnej, 

standardy postępowania diagnostycznego i optymalne modele standardowej farmakoterapii oraz elementy związane z profilaktyką 

i edukacją zdrowotną. Postulat opracowania i wprowadzenia strategicznych rozwiązań mających na celu skuteczną profilaktykę, 

diagnostykę i leczenie stanowi także jedną z głównych rekomendacji przedstawionych w Europejskiej białej księdze płuc.

2. Utworzenie krajowego rejestru pacjentów z przewlekłą obturacyjną chorobą płuc opartego na rzeczywistych danych 

Narodowego Funduszu Zdrowia, Zakładu Ubezpieczeń Społecznych, Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Społecznego oraz 

Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego w celu bieżącej oceny opieki zdrowotnej nad pacjentami z POChP w Polsce 

oraz umożliwienia prognozowania trendów epidemiologicznych POChP i jej powikłań, a także związanych z tym planowanych 

zmian nakładów finansowych.

Uzasadnienie: krajowy rejestr pacjentów z przewlekłą obturacyjną chorobą płuc byłby podstawą do monitorowania i analizy 

epidemiologii POChP, jakości i efektywności kosztowej leczenia POChP, realizacji świadczeń związanych z leczeniem POChP 

w szczególności: hospitalizacji, oceny farmakoterapii z uwzględnieniem rodzajów stosowanych produktów leczniczych i ich 

dawek, ilości przepisywanych recept, obecności chorób towarzyszących i sposobów ich leczenia, częstości zlecanych badań 

w odniesieniu do zaleceń postępowania. 

3. Wprowadzenie istotnych zmian w obecnie funkcjonującym Programie profilaktyki chorób odtytoniowych w celu zwiększenia 

identyfikacji osób zagrożonych wystąpieniem POChP (lub we wczesnym stadium POChP), a także zmian sposobu finansowania 

lekarzy rodzinnych w ramach umów w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna w związku z leczeniem pacjentów z POChP, 

polegających na uzależnieniu finasowania od realizacji ściśle określonych procedur oraz od efektów terapii (np. spadek liczby 

hospitalizacji pacjentów).

Uzasadnienie: Prawidłowe rozpoznanie POChP, a następnie odpowiednio wczesne zastosowanie leczenia, w tym 

farmakologicznego, poprawia efekt zdrowotny pacjenta, opóźnia rozwój choroby, zmniejsza ryzyko oraz obniża koszty opieki 

medycznej i społeczne. Należy wprowadzić mechanizmy pozwalające na monitorowanie efektów leczenia pacjentów przez lekarzy 

rodzinnych oraz włączenie tej grupy lekarzy w realizację programów prozdrowotnych i profilaktycznych. 

4. Wprowadzenie bardziej efektywnego modelu finansowania diagnostyki i monitorowania skuteczności leczenia POChP 

w poradniach chorób płuc w ramach umów NFZ w rodzaju ambulatoryjna opieka specjalistyczna (AOS) jako nowego typu 

świadczenia o nazwie: kompleksowa ambulatoryjna opieka specjalistyczna nad pacjentem z zaawansowaną postacią POChP 

(KAOS-POChP), wzorem już funkcjonujących rozwiązań, jak np. kompleksowa ambulatoryjna opieka specjalistyczna nad 

pacjentem z cukrzycą.
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Uzasadnienie: Nowe świadczenie zapewni kompleksową diagnostykę i leczenie POChP w ramach poradni specjalistycznych. 

Poprawi także jakość, kompleksowość i dostępność do opieki specjalistycznej dla pacjentów z POChP. Rozwiązanie to może 

znacząco zmniejszyć wydatki NFZ w rodzaju lecznictwo szpitalne, związane z hospitalizacją pacjentów z POChP, oraz wpłynąć na 

zmniejszenie inwalidztwa i śmiertelności. 

5. Zmniejszenie kosztów ponoszonych przez ZUS, związanych w szczególności z absencją chorobową i ze świadczeniami 

z tytułu czasowej niezdolności do pracy pacjentów z POChP, wymaga opracowania programu prewencji rentowej dla tych 

pacjentów. Program byłby opracowywany w porozumieniu z Krajowym Konsultantem w dziedzinie chorób płuc oraz Krajowym 

Konsultantem w dziedzinie rehabilitacji leczniczej i byłby finansowany ze środków Zakładu Ubezpieczeń Społecznych.

Uzasadnienie: Wprowadzenie programu prewencji rentowej ZUS dla pacjentów z POChP wpłynie na poprawę ich ogólnego 

stanu zdrowia oraz ich funkcjonowania w życiu społecznym i zawodowym. Cel ten można będzie zrealizować dzięki odpowiedniej 

rehabilitacji, pomocy psychologicznej oraz poradnictwu zawodowemu. Zmniejszy się jednocześnie wartość świadczeń 

wypłacanych świadczeniobiorcom z tytułu niezdolności do pracy. Może również wpłynąć na zmniejszenie wydatków NFZ 

związanych z hospitalizacją pacjentów chorych na POChP.
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