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Szanowny Panie Prezesie,  
 
do zadań Narodowego Funduszu Zdrowia należy przede wszystkim zarządzanie środkami, 
przekazanymi do jego dyspozycji, jak również finansowanie świadczeń w systemie 
powszechnej opieki zdrowotnej. Zwrócę uwagę, że środki finansowe Narodowego Funduszu 
Zdrowia pochodzą głównie ze składek na ubezpieczenie zdrowotne, czyli środków, które 
pochodzą od obywateli. I im powinny służyć.  
 
Misja Funduszu, przedstawiona w założeniach do strategii NFZ na lata 2019-2023, powinna 
eksponować następujące wartości:  

• dbałość, w imieniu Pacjentów, o należytą dostępność i jakość świadczeń opieki  
zdrowotnej m.in. poprzez budowanie dobrych relacji ze świadczeniodawcami;  

• koncentrację działań na rezultacie dla Pacjenta;  

• poprawę postrzegania opieki zdrowotnej przez Pacjentów. 
 
Teoretycznie działania NFZ, zarządzającego składkami, mają służyć Pacjentom i ich potrzebom 
zdrowotnym. Niestety praktyka działania temu przeczy.  
 
W imieniu towarzystwa naukowego Stowarzyszenie Fizjoterapia Polska, zrzeszającego 
aktywnych zawodowo, naukowo oraz społecznie fizjoterapeutów, wyrażam stanowczy 
sprzeciw wobec drastycznego ograniczania dostępności do fizjoterapii domowej. Zmiany 
zaproponowane w projekcie zarządzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia 
zmieniającego zarządzenie w sprawie określenia warunków zawierania i realizacji umów  
w rodzajach rehabilitacja lecznicza oraz programy zdrowotnej w zakresie świadczeń – leczenie 
dzieci i dorosłych ze śpiączką w sposób radykalny pogorszą jakość życia wielu Pacjentów.  

  



 
 
 
 
 
 

 
Z fizjoterapii domowej korzystają osoby niesamodzielne, mające problemy w poruszaniu, z 
chorobami przewlekłymi i rzadkimi, niepełnosprawne dzieci, osoby starsze z wieloma 
problemami zdrowotnymi. Dla wielu z nich ograniczenie dostępności do fizjoterapii domowej 
oznacza przedwczesną śmierć, pogorszenie sprawności i ograniczenie funkcjonowania, w tym 
czasami niemożność samodzielnego życia. Ograniczenie refundowanej opieki stanowi także 
dodatkowe obciążenie finansowe, czasowe i psychologiczne dla rodzin chorych  osób. W 
codziennej praktyce spotykam wielu Pacjentów, dzieci i dorosłych, dla których fizjoterapia  
domowa jest jedyną szansą na poprawę stanu funkcjonowania lub przedłużenia życia. 
Pozbawienie ich tej możliwości  uważam za nieetyczne i nieludzkie.  
 
Brak lub znaczące ograniczenie fizjoterapii spowoduje:  

• wzrost śmiertelności w grupie osób przewlekle chorych,  
• wzrost liczby osób niesamodzielnych, wymagających opieki osób trzecich,  

• wzrost liczby powikłań związanych z brakiem właściwie prowadzonej fizjoterapii. Taka 
sytuacja wtórnie doprowadzi do wzrostu kosztów leczenia powikłań wynikających z 
zaniechania dotychczasowej terapii.  

 
Czy jest Pan, Panie Prezesie świadomy tych skutków? Jako Prezes NFZ i jako Człowiek?  

 
Jako Prezes SFP i aktywna fizjoterapeutka apeluję o konieczne zmiany w funkcjonowaniu 
refundowanej fizjoterapii, które zwiększą dostępność Pacjentów i będą odpowiedzią na ich 
potrzeby zdrowotne. Pierwszym krokiem jest wycofanie wspomnianego powyżej projektu 
zarządzenia Prezesa Narodowego Funduszu. Kolejnym krokiem powinno być opracowanie 
nowego projektu we współpracy z środowiskiem fizjoterapeutów, organizacjami Pacjentów i 
świadczeniodawcami.  

 
Deklaruję gotowość współpracy i wsparcie merytoryczne.  
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