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Informacja o projekcie: 

Tytuł 
Projekt rozporządzenia Ministra Zdrowia w sprawie standardu organizacyjnego żywienia w podmiocie leczniczym wykonującym 
działalność leczniczą w rodzaju świadczenia szpitalne  

Autor   Ministerstwo Zdrowia  

Projekt z dnia 16 czerwca 2025 r.  

 
Informacje o zgłaszającym uwagi:   

Urząd ----------------------------- 

Organizacja 
samorządowa 

Związek Powiatów Polskich  

Osoba do kontaktu Bernadeta Skóbel  

e-mail biuro@zpp.pl 

tel. 18 477 86 00 

 
Uwagi: 

Lp. 

Część dokumentu, 
do którego odnosi 

się uwaga (np. 
art., nr str., 

rozdział) 

Treść uwagi (propozycja zmian) Uzasadnienie uwagi Stanowisko resortu Odniesienie do 
stanowiska resortu 

1.  

§6 ust. 1 pkt 3 i 
ust. 2,  §7 pkt 2  

Skreślić Jeżeli podmiot leczniczy będzie 
chciał wykazać, że posiłki 
spełniają normy kaloryczności, to 
raz w roku zleci badanie w dniu, 
w którym normy te na pewno 
zostaną spełnione. Tak samo, 
jeżeli chodzi o publikacje badań, 
w przypadku wyniku 
niekorzystnego dla szpitala 
oczywistym jest, że zostanie ono 
powtórzone. Stąd rodzi się 
pytanie o sens proponowanej 
zmiany.  
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Badanie kaloryczności posiłków 
w ramach kontroli zawsze może 
przeprowadzić sanepid.  

2.  

§6 ust. 1 pkt 4, §7 
pkt 4  

Skreślić lub zmodyfikować.  
 
Poziom zadowolenia pacjenta 
szpitala w zakresie żywienia 
może być już oceniany przez 
pacjenta na podstawie ankiety - 
badanie opinii i doświadczeń 
pacjenta, o której mowa w art. 
20 ustawy o jakości w opiece 
zdrowotnej i bezpieczeństwie 
pacjenta. W ankiecie pacjent ma 
możliwość oceny żywienia w 
punktach w skali od 1 do 10 oraz 
zawrzeć dodatkowe uwagi.  

Nie jest zasadne mnożenie form 
badania opinii pacjentów. 
Zasadnym jest raczej 
promowanie jako standardu 
badań jakości w oparciu o 
ankietę z art. 20 ustawy o 
jakości.  
 
Zwracamy uwagę, że 
prowadzony obecnie proces 
deregulacji powinien zmierzać do 
ograniczenia lub komasacji 
obowiązków nakładanych na 
podmioty nie wprowadzania 
dublujących się co do celu 
obowiązków.  

  

3.  

§7  - 
wprowadzenie do 
wyliczenia  

Zmienić podmiot tworzący na 
podmiot leczniczy.  

Nie wydaje się zasadnym, aby 
MON albo miasto publikowało na 
swojej stronie internetowej 
informacje dotyczące szpitala. 
Ponadto, mając na względzie 
ustawową definicję podmiotu 
tworzącego, pojawia się pytanie, 
kto miałby publikować dane 
podmiotów nie będących SP ZOZ-
ami.  

  

4.  

§7 pkt 3  Proponujemy, aby wprost 
wskazać, że odesłanie powinno 
kierować do strony Narodowego 
Centrum Edukacji Żywieniowej.  

Warto promować stronę co do 
której wydaje się, że nie ma 
wątpliwości odnośnie 
prezentowanych na niej treści.  

  

5.  
§9  Zmienić datę na 1 sierpnia 2026 

r.  
Wzrost kosztów dla szpitali 
związany z wdrożeniem 
standardu powinien być 
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uwzględniony w zmianie 
poziomu finansowania świadczeń 
opieki zdrowotnej. Proponujemy 
datę 1 sierpnia 2026 r., tak aby 
było to możliwe przy wdrożeniu 
rekomendacji przeprowadzanej 
corocznie m.in. w związku ze 
zmianą wysokości wynagrodzeń 
pracowników podmiotów 
leczniczych.  

6.  

OSR  Skutki finansowe. Prosimy o wskazanie, kosztem 
których pozycji planu 
finansowego NFZ zostaną 
zwiększone środki na żywienie 
pacjentów. Pytanie wynika z 
sytuacji finansowej NFZ.  

  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


