
 

 

Prezes Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji 

informuje 

o wszczęciu przez Agencję Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji procedury 

występowania do świadczeniodawców, którzy zawarli umowę o udzielanie świadczeń 

opieki zdrowotnej, z wnioskiem o nieodpłatne udostępnienie danych niezbędnych do 

ustalenia taryfy świadczeń z zakresu leczenie szpitalne  

 

 

Postępowanie prowadzone jest według zasad określonych w Zarządzeniu Nr 18/2021 Prezesa 

Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji z dnia 13 sierpnia 2021 r. w sprawie 

gromadzenia danych niezbędnych do ustalenia taryfy świadczeń opieki zdrowotnej 

od świadczeniodawców, którzy zawarli umowę o udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej 

z  NFZ.  

Gromadzenie danych przez Agencję Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji odbywa się 

poprzez: 

a) występowanie do świadczeniodawców, którzy zawarli umowę o udzielanie świadczeń 

opieki zdrowotnej, z wnioskiem o udostępnienie danych niezbędnych do ustalenia taryfy 

świadczeń opieki zdrowotnej, 

b) umożliwienie udostępniania danych niezbędnych do ustalenia taryfy świadczeń 

świadczeniodawcom realizującym świadczenia w danym zakresie. 

 

Postępowanie skierowane jest do podmiotów leczniczych, które zawarły umowę z NFZ 

o  udzielanie świadczeń opieki zdrowotnej oraz: 

1. w okresie od 1 stycznia 2024 r. do 31 grudnia 2024 r. zrealizowały świadczenia 

gwarantowane w rodzaju leczenie szpitalne,  

2. prześlą do Agencji wypełnioną Deklaracja, która stanowi deklarację nieodpłatnego 

udostępnienia danych w zakresie wskazanym w przedmiotowym postępowaniu. 

 

Celem ogłoszonego postępowania jest wyłonienie podmiotów, wystąpienie z wnioskami oraz 

udostępnienie przez wytypowane i wyłonione podmioty danych niezbędnych do ustalenia taryf 

świadczeń opieki zdrowotnej w zakresie leczenia szpitalnego.  

Wybór podmiotów odbywa się dwuetapowo tj. na podstawie rankingu przeprowadzonego 

w  oparciu o przydzieloną liczbę pkt. do udzielonej odpowiedzi na pytanie oraz ostatecznie 

w  drugim etapie na podstawie próbki przesłanych danych. 

W pierwszej kolejności deklaracje zostaną zweryfikowane technicznie pod względem 

kompletności odpowiedzi. Brak przekazania w wyznaczonym terminie przez podmiot 

poprawek wyjaśnień, korekty lub uzupełnienia deklaracji, oznacza rezygnację podmiotu 

z  udziału w postępowaniu. Następnie rankingowi podlegają odpowiedzi na następujące pytania 

udzielone przez świadczeniodawcę w deklaracji: 9, 10, 11, 12, 13, 14 ,15 ,16, 17 ,18, 19, 20 

i 21. 

Maksymalna łączna liczba punktów za kompletność elementów procesu leczenia pacjenta 

wynosi 15.  

 



 

 

Agencja wystąpi do podmiotów, które uzyskały najwyższą liczbę punktów, o przekazanie 

próbnych danych medyczno-kosztowych (DSz) o świadczeniach w rodzaju leczenie szpitalne 

zrealizowane na wskazanych przez Agencję ośrodkach powstawania kosztów, będącym 

oddziałem/oddziałami szpitalnymi (wskazanie nastąpi poprzez podanie kodu/kodów 

resortowych charakteryzujących OPK) w zakresie, formatach i strukturze wskazanej przez 

Agencję, 

Brak przekazania w wyznaczonym terminie przez podmiot próbnych danych oznacza 

rezygnację podmiotu z udziału w postępowaniu. Wybór podmiotów ma na celu współpracę 

Agencji ze świadczeniodawcami, którzy udostępnią najwyższej jakości i kompletności dane 

niezbędne to ustalenia taryfy.  

 

Podmioty lecznicze, nie wskazane w próbie, zainteresowane udziałem w postępowaniu, 

proszone są o wypełnienie deklaracji i przesłanie jej do AOTMiT do 23 grudnia 2025 r. 

 

 LINK - Deklaracja 

 

Deklaracja będzie potraktowana jako złożona w terminie, jeżeli data wpływu do Agencji nie 

jest późniejsza niż ww. termin jej składania. Agencja Oceny Technologii Medycznych 

i  Taryfikacji zastrzega sobie prawo do przedłużenia terminu składania deklaracji. 

 

Prezes Agencji wystąpi z Wnioskiem o udostępnienie danych do świadczeniodawców, którzy: 

1. przesłali deklarację i zostali wyłonieni w toku postępowania (uzyskali w rankingu 

największą liczbę punktów) oraz 

2. świadczeniodawców, których Agencja wytypowała zgodnie z § 4 ust. 4. pkt 2) 

Zarządzenia nr 18/2021 Prezesa Agencji z dnia 13 sierpnia 2021 r. 

Ramowy harmonogram gromadzenia danych udostępnianych przez świadczeniodawców 

przedstawia się następująco: 

 

• do 12.12.2025 r. – wysyłka WuD do próby (swd, którzy wyrazili chęć współpracy) 

• do 23.12.2025 r. – przesłanie deklaracji 

• do 31.12.2025 r. – wystąpienie o przekazanie przez podmioty próbnych danych 

• do 9.01.2026 r. – przesłanie próbnych danych 

• do 30.01.2026 r. wysyłka Wniosków (WuD- deklaracje) 

• do 30.04.2026 r – przekazanie DSz 

 

Na mocy przepisów ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o świadczeniach opieki zdrowotnej 

finansowanych ze środków publicznych (tj. Dz.U. z 2025 r., poz. 1461) Agencja w zakresie 

gromadzenia danych od świadczeniodawców może współpracować ze świadczeniodawcami 

wyłącznie nieodpłatnie. 

 

Załączone do postępowania dokumenty są projektami dokumentów, które mogą ulec zmianom. 

Materiały pomocnicze dostępne są w zakładce „Pomoc/Instrukcja” 

https://forms.office.com/e/1qESjNY41j
https://dane-kosztowe.aotm.gov.pl/instrukcja/materialy

