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Tło i podstawy referatu

• Dyrektywa w sprawie praw pacjenta w opiece 
transgranicznej przyjęta przez PE 23 kwietnia 
2009

• HealthAccess – projekt badawczy finansowany 
przez KE m.in. przez TUB i CMUJ

• Ekspertyzy dla Ministerstwa Zdrowia oraz 
Ministerstwa Spraw Zagranicznych w Warszawie 
nt. skutków regulacji opieki transgranicznej



ZałoŜenia Dyrektywy

• Swobodne korzystanie z usług ambulatoryjnych i 
refundacja do poziomu refundacji krajowych 
(Müller-Fauré Van Riet (’03), Grogan (’91))

• MoŜliwość ograniczenia korzystania z usług 
szpitalnych (Watts (‘06))

• Zakres koszyka kraju realizacji (Peerbooms (’01))
• Mechanizmy zapewniania jakości

• Wymiana danych, w tym elektronicznych



Liczba przypadków hospitalizowanych
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Projekcja wydatków systemu 
koordynacji w Polsce

na lata 2008-2020
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Trend liniowy (baza 01.2005-03.2007) Dolny pułap szacunków

Rok
Trend l iniowy (baza 

01.2005-03.2007)
Dolny pułap szacunków

2004 395 063               101 317                   
2005 39 142 472          31 313 977              
2006 123 816 095        99 052 876              
2007 143 104 158        113 894 473            
2008 206 069 292        163 452 000            
2009 258 093 484        204 364 729            
2010 310 117 676        245 277 458            
2011 362 141 868        286 190 187            
2012 414 166 060        327 102 917            
2013 466 190 252        368 015 646            
2014 518 214 444        408 928 375            
2015 570 238 636        449 841 105            
2016 622 262 828        490 753 834            
2017 674 287 020        531 666 563            
2018 726 311 212        572 579 292            
2019 778 335 403        613 492 022            
2020 830 359 595        654 404 751            



Projekcja popytu na usługi 
trangraniczne

województwa

Współczynnik 
potencjału 
korzystania z 
usług wg 
Dyrektywy

liczba 
obywateli

proporcja do 
pop. Polski

woj. śląskie, opolskie 35% 2 012 591     0,05
woj. małopolskie, podkarpackie, 
dolnośląskie, podlaskiego 20% 1 935 477     0,05
inne województwa 10% 2 273 248     0,06

konsumpcja wg zasad Dyrektywy popyt prywatny
współczynnik 
konwersji

wartość 
roszczeń

Częstość korzystania z usług 
lekarskich, prywatnych 2 496 153         20% 21 307 611    
Częstość korzystania z usług 
dentystycznych, prywatnych 4 769 522         20% 43 484 597    
Częstość korzystania z usług 
hospitalizacji 1-dniowych, 
prywatnych 48 243              10% 3 664 964      



Skutki Dyrektywy dla budŜetu NFZ
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Skutki dla rynku wewnętrznego

• Z zastrzeŜeniem, Ŝe Dyrektywa dotyczy tylko
opieki transgranicznej

• Powstaje zjawisko uprzywilejowania 
zagranicznych dostawców usług

• Czy jest konieczność wyrównania praw 
dostawców krajowych i zagranicznych?

• Jeśli tak, powstaje dodatkowy mechanizm 
finansowania świadczeń: refundacja kosztów 
poniesionych


