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1.29 ZDROWIE I OCHRONA ZDROWIA

1. Symbol badania: 1.29.01 (094)

2. Temat badania: Stan zdrowia ludnoSci

3. Cyklicznos$¢ badania: co rok

4. Prowadzacy badanie: Prezes Gléwnego Urzedu Statystycznego

5. Cel badania

Celem badania jest dostarczenie informacji pozwalajacej na ocen¢ wybranych aspektow sytuacji zdrowotnej ludnosci
kraju oraz prezentacja zestawu wskaznikow stuzacych do monitorowania stanu zdrowia ludnosci i dokonania poréwnan
miedzynarodowych w ramach wspotpracy z Unig Europejska i Swiatowa Organizacja Zdrowia.

Uzytkownicy, ktoérych potrzeby uwzglednia badanie:

— Sejm, Senat,

— administracja rzadowa,

— administracja samorzadowa — wojewodztwo,

— media ogolnopolskie i terenowe,

— organizacje mi¢dzynarodowe,

— Eurostat i inne zagraniczne instytucje statystyczne,

— placowki naukowe/badawcze, uczelnie (nauczyciele akademiccy i studenci).

6. Zakres podmiotowy
Osoby leczone ambulatoryjnie oraz hospitalizowane, niepelnosprawne oraz cztonkowie gospodarstw domowych.

7. Zakres przedmiotowy

W badaniach MZ: liczba stwierdzonych nowych przypadkow zachorowan, w tym dla niektérych chorob zakaznych.
Informacje o urodzeniach. Zroéznicowanie sytuacji badanej populacji w réznych dziedzinach zycia (z uwzglgdnieniem
zar6wno wskaznikow obiektywnych, jak i subiektywnych ocen respondentéw). Poréwnywalne na poziomie UE
wskazniki z zakresu rozktadu dochodow, ubdstwa i spolecznego wykluczenia (w tym wskazniki strukturalne).
Zachorowalno$¢ na wybrane choroby, przyczyny hospitalizacji, oczekiwana dtugo$¢ zycia w zdrowiu. Dane o ludnosci i
rezydentach. W badaniach MZ: dane o lekarzach, lekarzach dentystach, pielggniarkach i potoznych pracujacych w
podmiotach leczniczych. Hospitalizowani. W badaniach MZ: dane o osobach posiadajacych prawo wykonywania zawodu
medycznego pracujacych w urzedach administracji rzadowej i samorzadowej, NFZ, na uniwersytetach medycznych i w
innych uczelniach ksztatcacych kadr¢ medyczna, w stacjach sanitarno-epidemiologicznych oraz stacjach krwiodawstwa.
Porady, teleporady udzielone w podstawowej, specjalistycznej, nocnej i $wigtecznej opiece zdrowotne;.

8. Zrédla danych

Wyniki innych badan:

— 1.21.01 Urodzenia. Dzietnos¢,

— 1.21.07 Bilanse stanu i struktury ludnos$ci wedlug cech demograficznych,

— 1.21.09 Zgony. Umieralnos¢. Trwanie zycia,

— 1.21.11 Prognozy demograficzne,

— 1.25.08 Europejskie badanie warunkow zycia ludnosci (EU-SILC),

— 1.29.02 Zachorowania i leczeni na wybrane choroby,

— 1.29.03 Hospitalizacja,

— 1.29.04 Profilaktyka,

— 1.29.05 Szczepienia ochronne,

— 1.29.06 Kadra medyczna ochrony zdrowia,

— 1.29.07 Infrastruktura ochrony zdrowia i jej funkcjonowanie,

— 1.29.17 Rachunki Zdrowia: Narodowy Rachunek Zdrowia, Satelitarny Rachunek Zdrowia,
— 1.29.19 Europejskie Ankietowe Badanie Zdrowia.

Inne zrodta danych:

Badanie 1.29.19 z 2019 r. oraz pozastatystyczne np. baza EURODEM, EMCDDA.

9. Rodzaje wynikowych informacji statystycznych

Zachorowalno$¢ na wybrane choroby, przyczyny hospitalizacji, oczekiwana dlugos¢ zycia w zdrowiu, w przekrojach:
wojewodztwa.

10. Formy i terminy udostepnienia wynikowych informacji statystycznych

Publikacje GUS:
— ,,Maly Rocznik Statystyczny Polski 2025” (lipiec 2025),
»Rocznik Statystyczny Wojewodztw 2025 (grudzien 2025),
,.-Rocznik Statystyczny Rzeczypospolitej Polskiej 2025” (grudzien 2025),
— ,,Zdrowie i ochrona zdrowia w 2024 r.” (grudzien 2025).
Internetowe bazy danych:
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— Bank Danych Lokalnych — Ochrona zdrowia i opieka spoleczna — Stan zdrowia ludnosci — Zachorowania na wybrane
choroby (wrzesien 2025).
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1.29 ZDROWIE I OCHRONA ZDROWIA

1. Symbol badania: 1.29.02 (095)

2. Temat badania: Zachorowania i leczeni na wybrane choroby
3. Cyklicznos$¢ badania: co rok

4. Prowadzacy badanie: Minister wlasciwy do spraw zdrowia

Minister wlasciwy do spraw wewnetrznych

5. Cel badania

Celem badania jest dostarczenie informacji o stanie zdrowia ludnosci, w tym leczonych ambulatoryjnie na wybrane
jednostki chorobowe, o leczonych na choroby przewlekle przez lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej i lekarzy
specjalistow oraz informacje o leczonych z powodu choréb psychicznych i uzaleznien.

Uzytkownicy, ktorych potrzeby uwzglednia badanie:

— administracja rzadowa,

— administracja samorzadowa — wojewodztwo.

Dane osobowe:

W badaniu w zestawie MZ/N-la — karta zgloszenia nowotworu ztosliwego sa pozyskiwane dane osobowe, ktore sg
niezbedne do $ledzenia nawrotow choroby, okresu przezycia od rozpoznania nowotworu oraz sledzenia mnogich choréb
nowotworowych.

6. Zakres podmiotowy
Osoby chore i leczone na wybrane choroby.

7. Zakres przedmiotowy
Zachorowania, problemy zdrowotne.

8. Zrédla danych

Zestawy danych Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji nr 11 (opisane w cz. II. Informacje o

przekazywanych danych):

— MSWiA-34 — sprawozdanie o zarejestrowanych w poradni kardiologicznej (Ip. 11.5),

— MSWiA-35 — sprawozdanie o leczonych w poradni skorno-wenerologicznej (Ip. 11.6),

— MSWiA-36 — sprawozdanie z dziatalnosci jednostki lecznictwa ambulatoryjnego dla oséb z zaburzeniami
psychicznymi, 0so6b uzaleznionych od alkoholu oraz innych substancji psychoaktywnych (Ip. 11.7),

— MSWiA-36a — sprawozdanie z dziatalnosci zespotu/oddziatu leczenia srodowiskowego/domowego (Ip. 11.8),

— MSWiA-39 — sprawozdanie o leczonych w poradni gruzlicy i choréb ptuc (Ip. 11.10).

Zestawy danych Ministerstwa Zdrowia nr 13 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych danych):
MZ/N-1a — kwestionariusz zgtoszenia nowotworu ztosliwego (Ip. 13.2),

— MZ-11 — sprawozdanie o dziatalnosci i pracujgcych w ambulatoryjnej opiece zdrowotnej (Ip. 13.7),

— MZ-13 — roczne sprawozdanie o leczonych w poradni gruzlicy i choréb phuc (Ip. 13.8),

— MZ-14 — roczne sprawozdanie o leczonych w poradni wenerologicznej (Ip. 13.9),

— MZ-15 — sprawozdanie z dziatalno$ci jednostki lecznictwa ambulatoryjnego dla osob z zaburzeniami psychicznymi,
0s0b uzaleznionych od alkoholu oraz innych substancji psychoaktywnych (Ip. 13.10),

— MZ-19 - sprawozdanie z dzialalnosci zespotu/oddziatu leczenia srodowiskowego/domowego (Ip. 13.11),

— MZ-56 — dwutygodniowe, kwartalne, roczne sprawozdanie o zachorowaniach na choroby zakazne, zakazeniach i
zatruciach, zgloszonych w okresie sprawozdawczym (Ip. 13.29),

— MZ-57 — roczne sprawozdanie o zachorowaniach na wybrane choroby zakazne wedlug plci, wieku, miejsca
zamieszkania oraz ich sezonowosci (Ip. 13.30),

— MZ-58 — roczne sprawozdanie o zachorowaniach na wybrane choroby zakazne wedlug stanu zaszczepienia, pfci,
wieku oraz miejsca zamieszkania (Ip. 13.31).

9. Rodzaje wynikowych informacji statystycznych

W badaniach MZ: liczba stwierdzonych nowych przypadkéw zachorowan, w tym dla niektoérych choréb zakaznych, w
przekrojach: pte¢, grupy wieku, srodowisko.

W badaniach MZ: chorzy leczeni wedtug przyczyn, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewddztwa, przyczyny chordb, ptec,
miejsce zamieszkania.

W badaniach MSWiA: liczba stwierdzonych przypadkow zachorowan, w tym dla niektorych choréb, w przekrojach: ptec,
grupy wiekowe, srodowisko.

W badaniach MSWiA: liczba stwierdzonych przypadkéw zachorowan u pracownikow resortu spraw wewnetrznych i
administracji, w przekrojach: wojewodztwa.

10. Formy i terminy udostepnienia wynikowych informacji statystycznych

Publikacje innych jednostek:
,,Biuletyn statystyczny Ministerstwa Zdrowia 2025 (pazdziernik 2025),
,,Choroby zakazne i zatrucia w Polsce 2024 r.” (pazdziernik 2025).
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1.29 ZDROWIE I OCHRONA ZDROWIA

1. Symbol badania: 1.29.03 (096)

2. Temat badania: Hospitalizacja

3. Cykliczno$¢ badania: co rok

4. Prowadzacy badanie: Minister wlasciwy do spraw zdrowia
5. Cel badania

Celem badania jest dostarczenie informacji o przyczynach hospitalizacji, stosowanych procedurach oraz dlugosci
hospitalizacji dla wszystkich 0s6b leczonych w szpitalach bez wzgledu na ich status ubezpieczenia i miejsce zamieszkania
w kraju lub za granica. Dostarcza ono informacji o poszczegolnych pacjentach z uwzglgdnieniem ich charakterystyki
demograficzno-spoteczne;j.

Uzytkownicy, ktorych potrzeby uwzglednia badanie:

— administracja rzagdowa,

— Eurostat i inne zagraniczne instytucje statystyczne,

— administracja samorzadowa — wojewodztwo.

Dane osobowe:

Dane osobowe zbierane w ramach badania sa niezbedne do §ledzenia sytuacji spoteczno-ekonomicznej 0séb leczonych z
powodu zaburzen psychicznych.

6. Zakres podmiotowy
Osoby hospitalizowane.

7. Zakres przedmiotowy

Resortowe kody identyfikacyjne podmiotow leczniczych. Cechy demograficzne osob. Cechy spoteczno-ekonomiczne
0s0b. Zachorowania, problemy zdrowotne.

8. Zrédla danych

Zestawy danych Ministerstwa Zdrowia nr 13 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych danych):

— MZ/Szp-11 — karta statystyczna szpitalna ogdlna (Ip. 13.3),

— MZ/Szp-11B — karta statystyczna psychiatryczna (Ip. 13.4).

Zestawy danych z systemow informacyjnych komorek wlasciwych w sprawach statystyki medycznej wskazanych przez

wojewode nr 81 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych danych):

— dane dotyczace 0sob hospitalizowanych w zakresie zgodnym z elektronicznym standardem przekazywania danych
(Ip. 81.1).

9. Rodzaje wynikowych informacji statystycznych

Hospitalizowani, w przekrojach: przyczyny chordb.
Wskazniki hospitalizacji, w przekrojach: NUTS 1, wojewodztwa, ple¢, grupy wieku, wedtug rozpoznania.
Hospitalizowani w psychiatrycznych podmiotach wykonujacych dziatalnos$¢ lecznicza, w przekrojach: rodzaje placowek.

10. Formy i terminy udost¢pnienia wynikowych informacji statystycznych

Internetowe bazy danych:

— Baza NIZP PZH - PIB — Wyniki Badania Chorobowosci Szpitalnej Ogolnej — Liczebnos$ci i wspotczynniki, czasy
pobytow (grudzien 2024),

— Baza Wiedzy NIZP PZH — PIB — Atlas — Zdrowie w wojewodztwach i powiatach (luty 2025).

183



Dziennik Ustaw — 185 - Poz. 2747

1.29 ZDROWIE I OCHRONA ZDROWIA

1. Symbol badania: 1.29.04 (097)

2. Temat badania: Profilaktyka

3. Cyklicznos$¢ badania: co rok

4. Prowadzacy badanie: Minister wlasciwy do spraw zdrowia

Minister wlasciwy do spraw wewnetrznych

5. Cel badania

Celem badania jest dostarczenie informacji o realizacji opieki zdrowotnej w szkole, w tym wykonywanych badaniach
profilaktycznych, przesiewowych, opiece czynnej, edukacji zdrowotnej oraz o miejscu realizacji opieki stomatologiczne;j
ucznioéw, a takze czestosci wykonywania badan profilaktycznych pracujacych oraz liczby wydanych orzeczen o braku
lub istnieniu przeciwwskazan do wykonywania pracy na okres§lonym stanowisku.

Uzytkownicy, ktorych potrzeby uwzglednia badanie:

— administracja samorzadowa — wojewodztwo,

— administracja rzgdowa.

6. Zakres podmiotowy

Osoby objete opiekg profilaktyczng stuzby medycyny pracy, funkcjonariusze i pracownicy cywilni stuzb, osoby w wieku
19 lat i wigcej, dzieci i mtodziez do ukonczenia 19. roku zycia, kobiety cigzarne.
Podmioty lecznicze.

7. Zakres przedmiotowy
Profilaktyka zdrowotna.

8. Zrodta danych

Zestawy danych Ministerstwa Spraw Wewngtrznych i Administracji nr 11 (opisane w cz. II. Informacje o

przekazywanych danych):

— MSWiA-32 — sprawozdanie z dziatalno$ci ambulatoryjnej samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej
oraz Panstwowego Instytutu Medycznego MSWiA (Ip. 11.3),

— MSWiA-41 — sprawozdanie z dziatalnosci profilaktycznej (Ip. 11.11).

Zestawy danych Ministerstwa Zdrowia nr 13 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych danych):

— MZ-06 — sprawozdanie z realizacji opieki zdrowotnej nad uczniami w szkotach (Ip. 13.6),

— MZ-11 — sprawozdanie o dziatalno$ci i pracujacych w ambulatoryjnej opiece zdrowotnej (Ip. 13.7),

— MZ-35 — sprawozdanie z dziatalno$ci wojewddzkiego osrodka medycyny pracy (Ip. 13.16),

— MZ-35A — sprawozdanie lekarza przeprowadzajacego badania profilaktyczne pracujacych (Ip. 13.17),

— MZ-35B — sprawozdanie z dziatalno$ci podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza realizujacego $wiadczenia z
zakresu profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracownikami (Ip. 13.18).

9. Rodzaje wynikowych informacji statystycznych

Lekarska i pielegniarska opieka zdrowotna w placowkach o§wiatowo-wychowawczych, w przekrojach: kraj, NUTS 1,
wojewodztwa, rodzaje placowek.

Stan zdrowia kobiet ci¢zarnych objetych opieka profilaktyczng, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewodztwa, rodzaje
placoéwek.

Stan zdrowia 0sob objetych opieka profilaktyczng stuzby medycyny pracy, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewodztwa,
rodzaje placowek.

W badaniu MSWiA — zatrudnienie w poradni badan profilaktycznych, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewodztwa,
rodzaje placowek.

W badaniu MSWiA — dziatalnos$¢ orzecznicza w zakresie medycyny pracy, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewddztwa,
rodzaje placowek.

W badaniu MSWiA — liczba funkcjonariuszy i pracownikow cywilnych stuzb resortu spraw wewnetrznych przebadanych
profilaktycznie, odsetek zdrowych i chorych, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewodztwa, rodzaje placowek, ptec.

Stan zdrowia dzieci i mlodziezy stwierdzony na podstawie badan profilaktycznych lekarskich, w przekrojach: kraj, NUTS
1, wojewodztwa, rodzaje placowek.

Stan zdrowia 0osob w wieku do 19 lat, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewodztwa, rodzaje placowek.

Stan zdrowia os6b w wieku 19 lat i wigcej, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewodztwa.

10. Formy i terminy udostepnienia wynikowych informacji statystycznych

Publikacje innych jednostek:
— ,,Biuletyn statystyczny Ministerstwa Zdrowia 2025” (pazdziernik 2025).
Tablice publikacyjne:
., Tablica publikacyjna MSWiA z dziatalnos$ci poradni badan profilaktycznych” (czerwiec 2025).
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1.29 ZDROWIE I OCHRONA ZDROWIA

1. Symbol badania: 1.29.05 (098)

2. Temat badania: Szczepienia ochronne

3. Cyklicznos$¢ badania: co rok

4. Prowadzacy badanie: Minister wlasciwy do spraw zdrowia

5. Cel badania

Celem badania jest dostarczenie informacji na temat biezacej oceny stanu zaszczepienia ludnosci przeciw wybranym

chorobom zakaznym oraz monitorowanie realizacji Programu Szczepien Ochronnych.

Akty prawa krajowego, z ktorych wynika obowigzek realizacji badania:

— ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi (Dz. U. z 2023
r. poz. 1284, z pézn. zm.).

Uzytkownicy, ktorych potrzeby uwzglednia badanie:

— administracja rzadowa,

— administracja samorzadowa — wojewodztwo,

— Eurostat i inne zagraniczne instytucje statystyczne.

6. Zakres podmiotowy

Osoby zaszczepione przeciw wybranym chorobom zakaznym.
7. Zakres przedmiotowy
Profilaktyka zdrowotna. Resortowe kody identyfikacyjne podmiotow leczniczych.

8. Zrédia danych

Zestawy danych Ministerstwa Zdrowia nr 13 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych danych):

— MZ-54 — roczne sprawozdanie ze szczepien ochronnych (Ip. 13.28).

9. Rodzaje wynikowych informacji statystycznych

Osoby zaszczepione przeciw wybranym chorobom zakaznym, w przekrojach: NUTS 1, wojewddztwa, rok urodzenia,
grupy wieku, grupy ryzyka, stan zaszczepienia.

10. Formy i terminy udost¢pnienia wynikowych informacji statystycznych

Publikacje innych jednostek:
»Szczepienia ochronne w Polsce w 2024 roku” (wrzesien 2025).
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1.29 ZDROWIE I OCHRONA ZDROWIA

1. Symbol badania: 1.29.06 (099)

2. Temat badania: Kadra medyczna ochrony zdrowia

3. Cyklicznos$é¢ badania: co rok

4. Prowadzacy badanie: Prezes Gléwnego Urzedu Statystycznego

Minister wlasciwy do spraw zdrowia
Minister wlasciwy do spraw wewnetrznych

5. Cel badania

Celem badania jest dostarczenie informacji o zasobach kadrowych w systemie opieki zdrowotnej, w szczegdlnosci o
liczbie uprawnionych do wykonywania wybranych zawoddéw medycznych, o pracujacych bezposrednio z pacjentem oraz
o pracujacych wedtug roznych form zatrudnienia, dla wybranych zawodéw medycznych.

Akty prawa miedzynarodowego, z ktorych wynika obowiazek realizacji badania:

— rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 1338/2008 z dnia 16 grudnia 2008 r. w sprawie statystyk
Wspdlnoty w zakresie zdrowia publicznego oraz zdrowia i bezpieczenstwa w pracy,

— rozporzadzenie Komisji (UE) 2022/2294 z dnia 23 listopada 2022 r. w sprawie wykonania rozporzadzenia (WE)
nr 1338/2008 Parlamentu Europejskiego i Rady w odniesieniu do statystyk dotyczacych infrastruktury opieki
zdrowotnej, zasobow ludzkich w opiece zdrowotnej i korzystania z opieki zdrowotnej (Dz. Urz. UE L 304 z
24.11.2022, str. 42).

Uzytkownicy, ktorych potrzeby uwzglednia badanie:

— administracja rzagdowa,

— Sejm, Senat,

— administracja samorzadowa — powiat,

— administracja samorzadowa — wojewodztwo,

— administracja samorzadowa — gmina, miasto,

— szkoly (nauczyciele i uczniowie),

— odbiorcy indywidualni,

— stowarzyszenia, organizacje, fundacje,

— Eurostat i inne zagraniczne instytucje statystyczne,

— ambasady zagraniczne,

— placowki naukowe/badawcze, uczelnie (nauczyciele akademiccy i studenci),

— organizacje migdzynarodowe,

— media ogdlnopolskie i terenowe,

— inny uzytkownik.

6. Zakres podmiotowy
Kadra medyczna.

7. Zakres przedmiotowy

Kadra medyczna. Resortowe kody identyfikacyjne podmiotow leczniczych. Cechy demograficzne os6b. Obywatelstwo,
kraj urodzenia. Pracujgcy i wolontariusze w stacjonarnych zaktadach pomocy spolecznej. Pracujacy w zaktadach
dlugoterminowe;j stacjonarnej opieki zdrowotnej. Apteki i punkty apteczne oraz osoby w nich pracujace.

8. Zrédia danych

Zestawy danych Ministerstwa Spraw Wewngtrznych i Administracji nr 11 (opisane w cz. II. Informacje o

przekazywanych danych):

— MSWiA-29 — sprawozdanie o pracujagcych w samodzielnych publicznych zakladach opieki zdrowotnej oraz
Panstwowym Instytucie Medycznym MSWiA (lp. 11.1),

— MSWiA-30 — sprawozdanie o specjalistach pracujacych w samodzielnych publicznych zaktadach opieki zdrowotne;j
oraz Panstwowym Instytucie Medycznym MSWiA (Ip. 11.2).

Zestawy danych Ministerstwa Zdrowia nr 13 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych danych):

— MZ-35 — sprawozdanie z dziatalnos$ci wojewddzkiego osrodka medycyny pracy (Ip. 13.16),

— MZ-88 — sprawozdanie o pracujacych w podmiotach wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza (Ip. 13.32),

— MZ-88A — sprawozdanie o zatrudnieniu wybranej kadry medycznej w uczelniach i administracji (Ip. 13.33),

— MZ-89 — sprawozdanie o specjalistach pracujacych w podmiotach wykonujacych dziatalnos¢ leczniczg (Ip. 13.34).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Ministerstwa Zdrowia nr 38 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych

danych):

— dane o lekarzach wystawiajgcych recepty (Ip. 38.3).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Krajowej Izby Fizjoterapeutow nr 86 (opisane w cz. II. Informacje o

przekazywanych danych):

— dane o fizjoterapeutach (Ip. 86.1).
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Zestawy danych z systemow informacyjnych Naczelnej Izby Aptekarskiej nr 97 (opisane w cz. II. Informacje o

przekazywanych danych):

— dane o farmaceutach (Ip. 97.1).

Zestawy danych z systeméw informacyjnych Naczelnej Izby Lekarskiej nr 98 (opisane w cz. II. Informacje o

przekazywanych danych):

— dane o lekarzach (Ip. 98.1).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoznych nr 99 (opisane w cz. II. Informacje

o przekazywanych danych):

— dane o pielegniarkach i potoznych (Ip. 99.1).

Zestawy danych z systeméw informacyjnych Narodowego Funduszu Zdrowia nr 106 (opisane w cz. II. Informacje o

przekazywanych danych):

— dane o lekarzach zgloszonych do umoéow z NFZ (Ip. 106.2).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych nr 176 (opisane w cz. II. Informacje o

przekazywanych danych):

— dane dotyczace osob zgloszonych przez ubezpieczonego do ubezpieczenia zdrowotnego oraz ubezpieczonego
zglaszajacego do ubezpieczenia zdrowotnego te osoby (Ip. 176.11).

Wiyniki innych badan:

— 1.20.05 Opieka nad dzie¢mi w wieku do lat 3,

— 1.23.02 Pracujacy w gospodarce narodowe;j,

— 1.25.07 Pomoc spoteczna,

— 1.29.02 Zachorowania i leczeni na wybrane choroby,

— 1.29.07 Infrastruktura ochrony zdrowia i jej funkcjonowanie,

— 1.29.09 Apteki,

— 1.80.01 System Jednostek Statystycznych — operaty.

9. Rodzaje wynikowych informacji statystycznych

Lekarze specjalisci, lekarze dentysci specjalisci, w przekrojach: kraj, rodzaj i stopien specjalizacji.

W badaniach MZ: dane o kadrze medycznej pracujacej w podmiotach wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza, w tym wedlug
glownego miejsca pracy, w przekrojach: kraj, wojewodztwa, powiaty, wybrane zawody medyczne, pteé.

W badaniach MZ: dane o lekarzach, lekarzach dentystach, pielggniarkach i potoznych pracujacych w podmiotach
leczniczych, w przekrojach: kraj, wojewddztwa, specjalizacje 1 specjalnosci.

W badaniach MSWiA: dane o lekarzach w podmiotach leczniczych podlegtych MSWiA, w przekrojach: kraj,
wojewodztwa, specjalizacje i specjalnosci, plec.

W badaniach MZ: dane o osobach posiadajacych prawo wykonywania zawodu medycznego pracujacych w urzgdach
administracji rzadowej 1 samorzadowej, NFZ, na uniwersytetach medycznych i w innych uczelniach ksztatcacych kadre
medyczng, w stacjach sanitarno-epidemiologicznych oraz stacjach krwiodawstwa, w przekrojach: kraj, wojewodztwa,
zawody medyczne i specjalnosci, ptec.

Dane o wybranych zawodach medycznych (lekarzach, lekarzach dentystach, pielggniarkach, potoznych, farmaceutach,
fizjoterapeutach, diagnostach laboratoryjnych) w systemie opieki zdrowotnej, w tym informacja o liczbie 0sob
posiadajacych prawo wykonywania zawodu, liczbie pracujacych bezposrednio z pacjentem wedtug gldwnego miejsca
pracy, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewddztwa, powiaty, ptec.

W badaniach MSWiA: dane o pracownikach ochrony zdrowia w podmiotach leczniczych podleglych MSWiA, w tym
pracujacy wedtug gtdwnego miejsca pracy, w przekrojach: kraj, wojewddztwa, pte¢, wybrane specjalizacje.

10. Formy i terminy udost¢pnienia wynikowych informacji statystycznych

Publikacje GUS:
,,Polska w liczbach 2025” (maj 2025),

— ,,Rocznik Statystyczny Wojewddztw 2025 (grudzien 2025),
,,Rocznik Statystyczny Rzeczypospolitej Polskiej 2025 (grudzien 2025),
,,Maty Rocznik Statystyczny Polski 2025 (lipiec 2025),
,,Zdrowie i ochrona zdrowia w 2024 r.” (grudzien 2025).

Publikacje innych jednostek:
,,Biuletyn statystyczny Ministerstwa Zdrowia 2025 (pazdziernik 2025).

Internetowe bazy danych:

— Bazy Eurostatu i innych organizacji migdzynarodowych — Baza Eurostatu — Ochrona zdrowia (pazdziernik 2026),

— Bazy Eurostatu i innych organizacji mig¢dzynarodowych — Baza OECD - Statystyki zdrowia — Zdrowie
(pazdziernik 2026),

— Bank Danych Lokalnych — Ochrona zdrowia i opieka spoteczna — Opieka nad dzie¢mi i mtodzieza (maj 2025),

— Bank Danych Lokalnych — Ochrona zdrowia i opieka spofeczna i §wiadczenia na rzecz rodziny — Swiadczenia na
rzecz rodziny (wrzesien 2025),

— Dziedzinowa Baza Wiedzy — Spoteczenstwo — Zdrowie i ochrona zdrowia — Opieka zdrowotna — Personel medyczny
(pazdziernik 2025).
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1.29 ZDROWIE I OCHRONA ZDROWIA

1. Symbol badania: 1.29.07 (100)

2. Temat badania: Infrastruktura ochrony zdrowia i jej funkcjonowanie
3. Cyklicznos$¢ badania: co rok

4. Prowadzacy badanie: Minister wlasciwy do spraw zdrowia

Prezes Glownego Urzedu Statystycznego
Minister wlasciwy do spraw wewnetrznych

5. Cel badania

Celem badania jest dostarczenie informacji o podmiotach wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza oraz placowkach

leczniczych realizujgcych opieke w zakresie leczenia ambulatoryjnego, szpitalnego, stacjonarnej opieki dtugoterminowe;j,

lecznictwa uzdrowiskowego, ratownictwa medycznego i krwiodawstwa.

Akty prawa miedzynarodowego, z ktorych wynika obowiazek realizacji badania:

— rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 1338/2008 z dnia 16 grudnia 2008 r. w sprawie statystyk
Wspdlnoty w zakresie zdrowia publicznego oraz zdrowia i bezpieczenstwa w pracy.

Strategie i programy, na potrzeby ktorych dostarczane sg dane:

— Regionalne programy operacyjne,

— Strategie rozwoju wojewodztw.

Uzytkownicy, ktorych potrzeby uwzglednia badanie:

— administracja rzadowa,

— media ogdlnopolskie i terenowe,

— administracja samorzadowa — wojewodztwo,

— administracja samorzadowa — powiat,

— administracja samorzgdowa — gmina, miasto,

— odbiorcy indywidualni,

— Eurostat i inne zagraniczne instytucje statystyczne,

— Sejm, Senat,

— szkoty (nauczyciele i uczniowie),

— placowki naukowe/badawcze, uczelnie (nauczyciele akademiccy i studenci),

— organizacje mi¢dzynarodowe,

— stowarzyszenia, organizacje, fundacje.

6. Zakres podmiotowy

Zaktady lecznicze zarejestrowane w Rejestrze Podmiotow Wykonujacych Dziatalno$¢ Leczniczg, regionalne centra
krwiodawstwa 1 krwiolecznictwa, Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa MSWiA, Wojskowe Centrum
Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa, praktyki indywidualne i indywidualne specjalistyczne oraz grupowe lekarzy i lekarzy
dentystow realizujace §wiadczenia zdrowotne finansowane ze srodkéw publicznych.

7. Zakres przedmiotowy

Ambulatoryjna opieka zdrowotna — infrastruktura. Ambulatoryjna opieka zdrowotna — dzialalno$¢. Stacjonarna opieka
zdrowotna — infrastruktura. Stacjonarna opieka zdrowotna — dziatalnos¢. Ratownictwo medyczne i pomoc dorazna.
Krwiodawstwo. Kadra medyczna. Zaklady i pracownie diagnostyczne i zabiegowe. Charakterystyka placowek
leczniczych. Dostosowanie placowek do potrzeb 0sob niepetnosprawnych. Resortowe kody identyfikacyjne podmiotow
leczniczych. Cechy organizacyjno-prawne. Opieka medyczna $rodowiskowa i domowa. Profilaktyka zdrowotna.
Przedsigbiorstwa o liczbie pracujacych do 9 o0sob: pracujacy, wynagrodzenia, przychody, koszty, srodki trwate brutto,
naktady na $rodki trwate.

8. Zrédia danych

Zestawy danych Gtownego Urzedu Statystycznego nr 1 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych danych):

— ZD-2 — sprawozdanie z dzialalnosci leczniczej zakladow lecznictwa uzdrowiskowego, stacjonarnych zaktadow
rehabilitacji leczniczej (Ip. 1.201),

— ZD-3 — sprawozdanie z ambulatoryjnej opieki zdrowotnej (Ip. 1.202),

— ZD-4 — sprawozdanie z pomocy doraznej i ratownictwa medycznego (Ip. 1.203).

Zestawy danych Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji nr 11 (opisane w cz. II. Informacje o

przekazywanych danych):

— MSWiA-32 — sprawozdanie z dzialalnosci ambulatoryjnej samodzielnych publicznych zakladow opieki zdrowotnej
oraz Panstwowego Instytutu Medycznego MSWiA (Ip. 11.3),

— MSWiA-33 — sprawozdanie z dziatalnosci zaktadu dlugoterminowej, stacjonarnej opieki zdrowotnej MSWiA
(Ip. 11.4),

— MSWiA-38 — sprawozdanie z dzialalno$ci dziatow usprawniania leczniczego (Ip. 11.9),

— MSWiA-42 — sprawozdanie z dzialalno$ci ambulatoriow (Ip. 11.12),

— MSWiA-43 — sprawozdanie z dziatalnosci szpitala ogolnego i szpitala specjalistycznego (Ip. 11.13),

188



Dziennik Ustaw —190 — Poz. 2747

— MSWiA-44 — sprawozdanie z dziatalno$ci Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa MSWiA (Ip. 11.14),

— MSWiA-45 — sprawozdanie z lecznictwa uzdrowiskowego, stacjonarnych zakladéw rehabilitacji leczniczej
(Ip. 11.15),

— MSWiA-46 — sprawozdanie ze zuzycia krwi i jej sktadnikow w samodzielnych publicznych zaktadach opieki
zdrowotnej oraz Panstwowym Instytucie Medycznym MSWiA (Ip. 11.16).

Zestawy danych Ministerstwa Zdrowia nr 13 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych danych):

MZ-24 — roczne sprawozdanie o przerwaniach cigzy wykonanych w placowkach ambulatoryjnej opieki zdrowotne;j
(Ip. 13.12),

— MZ-29 — sprawozdanie o dziatalno$ci szpitala ogélnego (Ip. 13.13),

— MZ-29A — sprawozdanie o dzialalnosci podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza w zakresie dlugoterminowej
opieki zdrowotnej (Ip. 13.14),

— MZ-30 — sprawozdanie podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ leczniczg w zakresie psychiatrycznej opieki stacjonarnej
(Ip. 13.15),

— MZ-42 — sprawozdanie z dziatalnosci regionalnego centrum krwiodawstwa i krwiolecznictwa oraz Wojskowego
Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa (Ip. 13.19).

Zestawy danych z systemoéw informacyjnych Ministerstwa Zdrowia nr 38 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych

danych):

— dane dotyczace szpitalnych oddziatow ratunkowych, centrow urazowych, centréw urazowych dla dzieci i jednostek
organizacyjnych szpitali wyspecjalizowanych w zakresie udzielania $wiadczen zdrowotnych niezb¢dnych dla
ratownictwa medycznego (Ip. 38.1),

— dane dotyczace $wiadczeniodawcow, zaktadow leczniczych podmiotu leczniczego, jednostek organizacyjnych,
komorek organizacyjnych (Ip. 38.2),

— dane dotyczace zespotow ratownictwa medycznego (Ip. 38.9),

— dane dotyczace medycznych czynnosci ratunkowych (Ip. 38.10).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Lotniczego Pogotowia Ratunkowego nr 93 (opisane w cz. II. Informacje o

przekazywanych danych):

— dane dotyczace dziatalnosci lotniczych zespotow ratownictwa medycznego (Ip. 93.1).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Narodowego Funduszu Zdrowia nr 106 (opisane w cz. II. Informacje o

przekazywanych danych):

— dane dotyczace $wiadczeniodawcow, jednostek organizacyjnych (w ramach danego $wiadczeniodawcy), komorek
organizacyjnych wykonujacych §wiadczenie (w ramach jednostki danego $wiadczeniodawcy) (Ip. 106.10).

Zestawy danych z systemow informacyjnych urzgdow wojewodzkich nr 161 (opisane w cz. II. Informacje o

przekazywanych danych):

— dane dotyczace zespotdw ratownictwa medycznego, izb przyjeé, szpitalnych oddziatdéw ratunkowych i centréw
urazowych; dane dotyczace wyjazdow zespolow ratownictwa medycznego pozyskane z Systemu Wspomagania
Dowodzenia Panstwowego Ratownictwa Medycznego (Ip. 161.8).

Wiyniki innych badan:

— 1.61.05 Roczne badanie dziatalno$ci gospodarczej przedsigbiorstw.

9. Rodzaje wynikowych informacji statystycznych

Liczba szpitali ogdlnych, psychiatrycznych, zaktadow opiekunczo-leczniczych, pielegnacyjno-opiekunczych, hospicjow,
oddzialow opieki paliatywnej, osrodkow leczenia odwykowego alkoholowego, krajowych i regionalnych osrodkow
psychiatrii sadowej, osrodkoéw rehabilitacyjnych dla uzaleznionych od substancji psychoaktywnych, o§rodkéw MONAR,
w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewodztwa, NUTS 2, powiaty.

Liczba podmiotéw ambulatoryjnej opieki zdrowotnej, w przekrojach: wedlug rodzaju (przychodnie, praktyki lekarskie,
praktyki stomatologiczne), kraj, wojewddztwa, powiaty, gminy.

Dziatalno$¢ oddziatow szpitalnych: liczba oddziatow, t6zek, w tym t6zka udostepnione klinikom, pacjenci leczeni na
oddziatach w szpitalach ogolnych, w przekrojach: rodzaje oddziatow, kraj, wojewodztwa.

Dziatalno$¢ oddziatow ginekologiczno-potozniczych w szpitalach ogdlnych: liczba stanowisk porodowych, w tym do
porodow rodzinnych, przyjetych porodow (fizjologicznych, cigé cesarskich, innych), noworodkéw zywo i martwo
urodzonych wedtug masy urodzeniowej, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewoddztwa.

Podstawowe i specjalistyczne zespoly ratownictwa medycznego, w przekrojach: kraj, wojewodztwa, rejony operacyjne.
Lotnicze zespoty ratownictwa medycznego, szpitalne oddziaty ratunkowe, w przekrojach: kraj, wojewodztwa.

Centra Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa, krwiodawcy, w tym honorowi, pobrania donacji krwi i jej sktadnikow i
produkcja (preparatyka) skladnikow krwi, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewddztwa, Regionalne Centra
Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa, Wojskowe Centrum Krwiodawstwa i Krwiolecznictwa, Centrum Krwiodawstwa i
Krwiolecznictwa Ministerstwa Spraw Wewngtrznych i Administracji.

Lozka w szpitalach ogdlnych, w szpitalach psychiatrycznych, zaktadach opiekunczo-leczniczych, pielegnacyjno-
opiekunczych, hospicjach i1 oddziatach opieki paliatywnej, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewodztwa, NUTS 2,
powiaty.

Lozka specjalistyczne w szpitalach ogdlnych: t6zka intensywnej opieki medycznej (intensywnego nadzoru), stanowiska
intensywnej terapii (nadzoru kardiologicznego, opieki oparzen, opieki toksykologicznej, intensywnej opieki medycznej
dla dzieci), inkubatory, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewddztwa.
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Migjsca dzienne i leczeni w trybie dziennym w szpitalach ogdlnych, w tym w szpitalach stacjonarnych, w przekrojach:
kraj, NUTS 1, wojewodztwa.

Lozka w osrodkach leczenia odwykowego, krajowych i regionalnych osrodkach psychiatrii sagdowej, osrodkach
rehabilitacyjnych dla uzaleznionych od substancji psychoaktywnych, osrodkach MONAR, w przekrojach: kraj, NUTS 1,
wojewodztwa.

Sprzet diagnostyczny (liczba urzadzen i wykonanych badan) w szpitalach ogdlnych, w przekrojach: rodzaj urzadzenia
(gammakamera, PET-CT, PET-MR, akcelerator liniowy, aparat do brachyterapii, aparat kobaltowy GAMMAKNIFE,
medyczny akcelerator CYBERKNIFE, scyntygraf, tomograf komputerowy, rezonans magnetyczny, mammograf, aparat
USG do oceny przeptywdéw mozgowych, stacjonarny aparat RTG, echokardiograf, elektroencefalograf, elektromiograf),
kraj, NUTS 1, wojewodztwa.

Sprzet zabiegowo-diagnostyczny (liczba urzadzen i wykonanych zabiegdw) w szpitalach ogdlnych, w przekrojach: rodzaj
urzadzenia (mobilny tomograf komputerowy, mobilny akcelerator liniowy, aparat rentgenowski do radioterapii
srodoperacyjnej, litotrypter, angiograf cyfrowy jednoptaszczyznowy i dwuptaszczyznowy), kraj, NUTS 1, wojewddztwa.
Inny sprzet (liczba urzadzen i liczba pacjentéw) w szpitalach ogolnych, w przekrojach: rodzaj urzadzenia (respirator,
urzadzenie do pozaustrojowej oksygenacji krwi (ECMO), urzadzenie do bezpiecznego transportu chorych w warunkach
pelnej izolacji oddechowe;j (liczba zestawow), kraj, NUTS 1, wojewodztwa.

Lekarze, lekarze specjalisci, pielegniarki pracujace w szpitalach ogélnych, szpitalach psychiatrycznych, w przekrojach:
rodzaj zatrudnienia (na podstawie stosunku pracy, w ramach umowy cywilnoprawnej), w przekrojach: kraj, NUTS 1,
wojewodztwa.

Lekarze dentysci pracujacy w szpitalach ogdlnych, w przekrojach: rodzaj zatrudnienia (na podstawie stosunku pracy/w
ramach umowy cywilnoprawnej), w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewodztwa.

Porady, teleporady udzielone w podstawowej, specjalistycznej, nocnej i $wigtecznej opiece zdrowotnej, w przekrojach:
kraj, wojewodztwa, powiaty, gminy, wybrane grupy wieku pacjentéw, pte¢, wybrane poradnie.

Porady wudzielone w trybie ambulatoryjnym na oddziatach ratunkowych i1 w izbach przyje¢ pacjentom
niehospitalizowanym, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewodztwa.

Osoby, ktérym udzielono pomocy medycznej w miejscu zdarzenia, w przekrojach: pte¢, wybrane grupy wieku, kraj,
wojewodztwa.

Pacjenci i przecig¢tna dtugos¢ pobytu chorego, osobodni pobytu w szpitalach ogdlnych i psychiatrycznych, zaktadach
opiekunczo-leczniczych i pielggnacyjno-opiekunczych, hospicjach, oddziatach opieki paliatywnej, osrodkach leczenia
odwykowego alkoholowego, krajowych i regionalnych osrodkach psychiatrii sagdowej, osrodkach rehabilitacyjnych dla
uzaleznionych od substancji psychoaktywnych, o§rodkach MONAR, w przekrojach: kraj, wojewddztwa.

Pacjenci w zaktadach dlugoterminowej opieki zdrowotnej, u ktorych zdiagnozowano COVID-19, w przekrojach: rodzaj
opieki (stacjonarna, domowa), kraj, NUTS 1, wojewddztwa.

Pacjenci stacjonarni w stacjonarnych zaktadach opieki dlugoterminowej, w przekrojach: typy placowek, kraj,
wojewodztwa.

Pacjenci opieki domowej i dziennej w stacjonarnych zakladach opieki dlugoterminowej, w przekrojach: kraj,
wojewodztwa.

Pacjenci (kuracjusze) w zaktadach lecznictwa uzdrowiskowego i stacjonarnych zaktadach rehabilitacji leczniczej, w
przekrojach: pte¢, wybrane grupy wieku, rodzaj pobytu (tryb stacjonarny/ambulatoryjny), sposob finansowania pobytu,
wojewodztwa, powiaty, gminy.

Struktura wieku pacjentow przebywajacych w zaktadach opieki dtugoterminowej w dniu 31 grudnia, w przekrojach: typ
opieki (stacjonarna, domowa, dzienna), pte¢, grupy wieku.

Potozne pracujace w szpitalach ogdlnych, w przekrojach: rodzaj zatrudnienia (na podstawie stosunku pracy / w ramach
umowy cywilnoprawnej), w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewodztwa.

Pracujacy w zaktadach dlugoterminowej opieki zdrowotnej, u ktérych zdiagnozowano COVID-19, w przekrojach: kraj,
NUTS 1, wojewodztwa.

Pracujacy w zaktadach dlugoterminowe;j stacjonarnej opieki zdrowotnej, w przekrojach: zawody (lekarze, pielggniarki,
psycholodzy, pedagodzy, rehabilitanci, opiekunowie, pracownicy socjalni, salowe), kraj.

Sale i stoty operacyjne w szpitalach ogolnych, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewodztwa.

Stanowiska dializacyjne 1 wykonane dializy w szpitalach ogdlnych, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewodztwa.
Dziatalno$¢ oddziatow ginekologiczno-potozniczych — przerwania ciazy ogétem, w przekrojach: kraj, wojewodztwa, z
powodu zagrozenia zycia lub zdrowia matki, z powodu czynu zabronionego, wedtug wieku kobiet: ponizej 18 roku zycia,
18-20 lat, 21-24 lata, 25-29 lat, 30-34 lata, 35 lat i wigce;.

Rodzaje udogodnien dla osob niepelnosprawnych w placowkach ambulatoryjnej opieki zdrowotnej, zaktadach lecznictwa
uzdrowiskowego i stacjonarnych zaktadach rehabilitacji leczniczej, w przekrojach: wojewodztwa.

Wskazniki dziatalnosci szpitali ogdlnych: wykorzystanie 16zek, liczba leczonych na jedno t6zko, przecietny pobyt
pacjenta, w przekrojach: wedtug rodzajow oddziatow, kraj, wojewodztwa.

Wyjazdy zespotdw ratownictwa medycznego, w przekrojach: miejsce zdarzenia (ruch uliczno-drogowy, praca, szkota,
dom, inne), kraj, wojewodztwa.

Wypisani i zmarli w szpitalach ogolnych, w tym dzieci do lat 18, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewddztwa.

Zabiegi operacyjne wykonane w szpitalach ogdlnych, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewodztwa, sposdb znieczulenia
(ogdlne, regionalne, miejscowe).
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Zabiegi lecznicze wykonane w zaktadach lecznictwa uzdrowiskowego i stacjonarnych zaktadach rehabilitacji leczniczej,
w przekrojach: rodzaje zabiegdw, kraj, wojewddztwa, powiaty, gminy.

Zaktady 1 t6zka w zaktadach lecznictwa uzdrowiskowego i stacjonarnych zaktadach rehabilitacji leczniczej, w
przekrojach: wojewodztwa, powiaty, gminy, rodzaje zakladow (szpitale uzdrowiskowe, sanatoria).

10. Formy i terminy udostepnienia wynikowych informacji statystycznych

Publikacje GUS:

,»Maly Rocznik Statystyczny Polski 2025 (lipiec 2025),

,»Rocznik Statystyczny Rzeczypospolitej Polskiej 2025” (grudzien 2025),

»Rocznik Statystyczny Wojewodztw 2025 (grudzien 2025),

,»Polska w liczbach 2025 (maj 2025),

»Zdrowie i ochrona zdrowia w 2024 r.” (grudzien 2025).

Publikacje innych jednostek:

— ,,Biuletyn statystyczny Ministerstwa Zdrowia 2025 (pazdziernik 2025).

Informacje sygnalne:

— ,,Ambulatoryjna opieka zdrowotna w 2024 r.” (czerwiec 2025),

— ,,Pomoc dorazna i ratownictwo medyczne w 2024 r.” (kwiecien 2025),

— ,,Dziatalno$¢ lecznicza zaktadoéw lecznictwa uzdrowiskowego i stacjonarnych zaktadow rehabilitacji leczniczej w
2024 r.” (maj 2025),

- L, Krwiodawstwo w 2024 r.” (sierpien 2025).

Internetowe bazy danych:

— Bazy Eurostatu i innych organizacji mi¢gdzynarodowych — Baza Eurostatu — Ochrona zdrowia (pazdziernik 2026),

— Bazy Eurostatu i innych organizacji migdzynarodowych — Baza OECD - Statystyki zdrowia — Zdrowie
(pazdziernik 2026),

— Bank Danych Lokalnych — Ochrona zdrowia i opieka spoteczna — Sgzpitale. Stacjonarne zaklady opieki
dhugoterminowe;j i hospicyjno-paliatywnej (pazdziernik 2025),

— Bank Danych Lokalnych — Ochrona zdrowia i opieka spoteczna — Ambulatoryjna opieka zdrowotna. Pomoc dorazna
i ratownictwo medyczne. Lecznictwo uzdrowiskowe i stacjonarne zaktady rehabilitacji leczniczej (maj 2025),

— Dziedzinowa Baza Wiedzy — Spoteczenstwo — Zdrowie i ochrona zdrowia — Opieka zdrowotna — Ambulatoryjna
opieka zdrowotna (czerwiec 2025, wrzesien 2025),

— Dziedzinowa Baza Wiedzy — Spoteczenstwo — Zdrowie i ochrona zdrowia — Opieka zdrowotna — Pomoc dorazna i
ratownictwo medyczne (czerwiec 2025),

— Dziedzinowa Baza Wiedzy — Spoteczenstwo — Zdrowie i ochrona zdrowia — Opieka zdrowotna — Stacjonarna opieka
zdrowotna (pazdziernik 2025),

— Dziedzinowa Baza Wiedzy — Spoteczenstwo — Zdrowie i ochrona zdrowia — Opieka zdrowotna — Lecznictwo
uzdrowiskowe (czerwiec 2025).
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1.29 ZDROWIE I OCHRONA ZDROWIA

1. Symbol badania: 1.29.09 (101)

2. Temat badania: Apteki

3. Cyklicznos$¢ badania: co rok

4. Prowadzacy badanie: Prezes Gléwnego Urzedu Statystycznego

5. Cel badania

Celem badania jest dostarczenie informacji o aptekach i punktach aptecznych, ich typach, rozmieszczeniu, czasie pracy

placowek oraz o osobach pracujacych, w tym o farmaceutach oraz wolumenie lekdw, srodkow spozywczych specjalnego

przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych wydanych na receptg.

Akty prawa migdzynarodowego, z ktérych wynika obowiazek realizacji badania:

— rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 1338/2008 z dnia 16 grudnia 2008 r. w sprawie statystyk
Wspolnoty w zakresie zdrowia publicznego oraz zdrowia i bezpieczenstwa w pracy.

Strategie i programy, na potrzeby ktorych dostarczane sa dane:

— Regionalne programy operacyjne,

— Strategie rozwoju wojewodztw.

Uzytkownicy, ktoérych potrzeby uwzglednia badanie:

— administracja rzagdowa,

— Eurostat i inne zagraniczne instytucje statystyczne,

— stowarzyszenia, organizacje, fundacje,

— odbiorcy indywidualni,

— administracja samorzadowa — wojewodztwo,

— media ogdlnopolskie i terenowe,

— organizacje mi¢dzynarodowe,

— szkoly (nauczyciele i uczniowie),

— administracja samorzadowa — powiat,

— inny uzytkownik,

— placowki naukowe/badawcze, uczelnie (nauczyciele akademiccy i studenci).

6. Zakres podmiotowy

Podmioty gospodarki narodowej, zarejestrowane w Krajowym Rejestrze Zezwolen na Prowadzenie Aptek
Ogo6lnodostepnych, Punktéow Aptecznych lub Rejestrze Udzielonych Zgdéd na Prowadzenie Aptek Szpitalnych i
Zaktadowych, prowadzace dzialalno$¢ gospodarcza zaklasyfikowana wedtug PKD do klasy 47.73.

7. Zakres przedmiotowy
Apteki. Dostosowanie placowek do potrzeb osob niepetnosprawnych. Pracujacy.

8. Zrédia danych

Zestawy danych Glownego Urzegdu Statystycznego nr 1 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych danych):

— ZD-5 — sprawozdanie apteki i punktu aptecznego (Ip. 1.204).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Ministerstwa Zdrowia nr 38 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych

danych):

— dane dotyczace lekow, srodkoéw spozywcezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych
wydanych na recepte w aptece ogdlnodostepnej lub punkcie aptecznym (lp. 38.4).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Glownego Inspektoratu Farmaceutycznego nr 55 (opisane w cz. II.

Informacje o przekazywanych danych):

— dane dotyczace zezwolen na prowadzenie aptek (Ip. 55.1).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego nr 76 (opisane w cz. II.

Informacje o przekazywanych danych):

— dane dotyczace ubezpieczonych i ptatnikéw sktadek (Ip. 76.5).

Zestawy danych z systeméw informacyjnych Narodowego Funduszu Zdrowia nr 106 (opisane w cz. II. Informacje o

przekazywanych danych):

— dane o farmaceutach i technikach farmacji realizujacych recepty refundowane w aptekach i punktach aptecznych
(Ip. 106.11).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych nr 176 (opisane w cz. II. Informacje o

przekazywanych danych):

— dane dotyczace platnikoéw sktadek (Ip. 176.12),

— dane dotyczace ubezpieczonych (Ip. 176.15).

9. Rodzaje wynikowych informacji statystycznych

Apteki 1 punkty apteczne oraz osoby w nich pracujace, w przekrojach: kraj, wojewodztwa, NUTS 3, powiaty, gminy,
formy wiasnosci.
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Apteki ogélnodostepne, w przekrojach: kraj, wojewodztwa, NUTS 3, powiaty, gminy, formy wlasnosci.

Apteki zaktadowe, w przekrojach: kraj, wojewddztwa, NUTS 3, powiaty, gminy.

Punkty apteczne, w przekrojach: kraj, wojewddztwa, NUTS 3, powiaty, gminy, formy wtasnosci.

Przystosowanie apteki do potrzeb 0sob niepelnosprawnych, w przekrojach: kraj, wojewodztwa, NUTS 3, powiaty, gminy,
formy wtasnosci.

Przystosowanie punktu aptecznego do potrzeb oséb niepetnosprawnych, w przekrojach: kraj, wojewodztwa, NUTS 3,
powiaty, gminy, formy wlasnosci.

Apteki 1 punkty apteczne na wsi i sprzedaz wysytkowa, w przekrojach: kraj, wojewddztwa, NUTS 3, powiaty, gminy,
formy wtasnosci.

Recepty zrealizowane w aptece ogdlnodostepnej lub punkcie aptecznym, w przekrojach: kraj, wojewodztwa, NUTS 3,
powiaty, klasyfikacja anatomiczno-terapeutyczno-chemiczna ATC.

Opakowania lekow, srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyroboéw medycznych
wydanych na recepte¢ w aptece ogdlnodostepnej lub punkcie aptecznym, w przekrojach: kraj, wojewodztwa, NUTS 3,
powiaty, klasyfikacja anatomiczno-terapeutyczno-chemiczna ATC.

Wartos¢ sprzedazy lekow, srodkoéw spozywcezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych
wydanych na recept¢ w aptece ogdlnodostepnej lub punkcie aptecznym, w przekrojach: kraj, wojewodztwa, NUTS 3,
powiaty, klasyfikacja anatomiczno-terapeutyczno-chemiczna ATC.

Kwota refundacji lekow, srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyroboéw medycznych
wydanych na recepte¢ w aptece ogolnodostepnej lub punkcie aptecznym, w przekrojach: kraj, wojewodztwa, NUTS 3,
powiaty, klasyfikacja anatomiczno-terapeutyczno-chemiczna ATC.

Kwota zaptacona za leki, §rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyroby medyczne wydane na
recepte w aptece ogolnodostepnej lub punkcie aptecznym, w przekrojach: kraj, wojewodztwa, NUTS 3, powiaty,
klasyfikacja anatomiczno-terapeutyczno-chemiczna ATC.

10. Formy i terminy udostepnienia wynikowych informacji statystycznych

Publikacje GUS:
— ,,Rocznik Statystyczny Wojewodztw 20257 (grudzien 2025),
,»Rocznik Statystyczny Rzeczypospolitej Polskiej 2025” (grudzien 2025),
»Maly Rocznik Statystyczny Polski 2025 (lipiec 2025),
»Zdrowie i ochrona zdrowia w 2024 r.” (grudzien 2025).
Informacje sygnalne:
»Apteki 1 punkty apteczne w 2024 r.”” (maj 2025),
»Sprzedaz lekow na recepte w 2024 r.” (lipiec 2025).
Internetowe bazy danych:
— Bazy Eurostatu i innych organizacji mig¢dzynarodowych — Baza OECD - Statystyki zdrowia — Zdrowie
(pazdziernik 2026),
— Bank Danych Lokalnych — Ochrona zdrowia i opieka spoteczna — Apteki i punkty apteczne (maj 2025),
— Bazy Eurostatu i innych organizacji mi¢gdzynarodowych — Baza Eurostatu — Ochrona zdrowia (pazdziernik 2026),
— Dziedzinowa Baza Wiedzy — Spoteczenstwo — Zdrowie i ochrona zdrowia — Opieka zdrowotna — Apteki i punkty
apteczne (czerwiec 2025).
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1.29 ZDROWIE I OCHRONA ZDROWIA

1. Symbol badania: 1.29.14 (102)

2. Temat badania: Dzialalnos¢ Panstwowej Inspekcji Sanitarnej
3. Cyklicznos$é¢ badania: co rok

4. Prowadzacy badanie: Minister wlasciwy do spraw zdrowia

5. Cel badania

Celem badania jest dostarczenie informacji o dziatalnosci stacji sanitarno-epidemiologicznych obrazujacych stan higieny
zywnosci, zywienia, materiatdw 1 wyrobow przeznaczonych do kontaktu z zywno$cig i produktéw kosmetycznych,
higieny pracy, higieny dzieci i mtodziezy, higieny radiacyjnej oraz o efektach prowadzonych kontroli — niezbednych do
podejmowania dziatan zapobiegawczych eliminujacych negatywne zjawiska w obszarze zdrowia publicznego w celu
ochrony zdrowia ludzkiego przed niekorzystnym wplywem szkodliwos$ci i ucigzliwo$ci srodowiskowych, zapobiegania
powstawaniu choréb, w tym chorob zakaznych i zawodowych.

Uzytkownicy, ktorych potrzeby uwzglednia badanie:

— Eurostat i inne zagraniczne instytucje statystyczne,

administracja rzadowa,

— administracja samorzagdowa — wojewodztwo.

6. Zakres podmiotowy

Stacje sanitarno-epidemiologiczne.

7. Zakres przedmiotowy

Monitoring jako$ci wody. Profilaktyka zdrowotna. Pracujacy. Nadzor w zakresie higieny zywnosci, zywienia, materiatow
i wyrobow przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia i produktow kosmetycznych. Nadzor sanitarno-epidemiologiczny.
Zapobiegawczy nadzor sanitarny. Nadzor biezacy sanitarny.

8. Zrodla danych

Zestawy danych Ministerstwa Zdrowia nr 13 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych danych):

— MZ-45 — sprawozdanie o dziatalnosci kontrolno-represyjnej oraz w zakresie zapobiegawczego nadzoru sanitarnego
(Ip. 13.20),

— MZ-45A — sprawozdanie z zatrudnienia (Ip. 13.21),

— MZ-46 — sprawozdanie z dziatalnosci w zakresie higieny komunalnej (Ip. 13.22),

— MZ-48 — sprawozdanie z dziatalno$ci w zakresie higieny zywnosci, Zywienia, materialow i wyrobow przeznaczonych
do kontaktu z zywnoscig i produktéw kosmetycznych (Ip. 13.23),

— MZ-49 — sprawozdanie z dziatalnosci oswiatowo-zdrowotnej i promocji zdrowia (Ip. 13.24),

— MZ-50 — sprawozdanie z dzialalno$ci w zakresie higieny pracy (Ip. 13.25),

— MZ-52 — sprawozdanie z zakresu higieny radiacyjnej (Ip. 13.26),

— MZ-53 — sprawozdanie z dzialalnosci w zakresie higieny dzieci i mtodziezy (Ip. 13.27).

9. Rodzaje wynikowych informacji statystycznych

Dziatalno$¢ kontrolna, w przekrojach: NUTS 1, wojewoddztwa, rodzaje dziatalnosci, grupy i rodzaje obiektow
kontrolowanych.

Higiena dzieci i miodziezy szkolnej, w przekrojach: NUTS 1, wojewddztwa, rodzaje dziatalno$ci, grupy i rodzaje
obiektow kontrolowanych.

Higiena pracy, w przekrojach: NUTS 1, wojewddztwa, rodzaje dziatalnosci, grupy i rodzaje obiektow kontrolowanych.

Higiena radiacyjna, w przekrojach: NUTS 1, wojewodztwa, rodzaje dziatalnosci, grupy i1 rodzaje obiektow

kontrolowanych.
Higiena s$rodowiska, w przekrojach: NUTS 1, wojewodztwa, rodzaje dziatalnosci, grupy i rodzaje obiektow
kontrolowanych.
Zapobiegawczy nadzor sanitarny, w przekrojach: NUTS 1, wojewddztwa, rodzaje dziatalnosci, grupy i rodzaje obiektow
kontrolowanych.

Higiena zywnosci, zywienia, materialbw 1 wyrobow przeznaczonych do kontaktu z zywnoscig i produktow
kosmetycznych, w przekrojach: NUTS 1, wojewddztwa, rodzaje dziatalno$ci, grupy i rodzaje obiektéw kontrolowanych,
kontrolowane produkty spozywcze.

10. Formy i terminy udost¢pnienia wynikowych informacji statystycznych

Pozostate:
— Badanie stuzy przygotowaniu danych do opracowan Gtownego Inspektoratu Sanitarnego — tablice wynikowe: Higiena
zywnosci, higiena dzieci i mtodziezy, higiena $rodowiska (czerwiec 2024 r.).
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1.29 ZDROWIE I OCHRONA ZDROWIA

1. Symbol badania: 1.29.16 (103)

2. Temat badania: Ekonomiczne aspekty funkcjonowania ochrony zdrowia
3. Cyklicznos$¢ badania: co rok

4. Prowadzacy badanie: Minister wlasciwy do spraw zdrowia

5. Cel badania

Celem badania jest dostarczenie informacji o stanie aktywow i pasywow, zobowiazan i naleznosci, srodkow otrzymanych
z dotacji na finansowanie inwestycji oraz wydatkow inwestycyjnych, jak réwniez o przychodach i kosztach:
samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej i instytutow badawczych prowadzacych badania naukowe i
prace rozwojowe w dziedzinie nauk medycznych uczestniczacych w systemie ochrony zdrowia; podmiotow leczniczych
bedacych spotkami kapitalowymi, w ktorych warto$¢ nominalna udzialow albo akcji nalezacych do Skarbu Panstwa,
uczelni medycznej lub jednostki samorzadu terytorialnego nie moze stanowi¢ mniej niz 51% kapitalu zaktadowego spotki
oraz Skarb Panstwa, uczelnia medyczna lub jednostka samorzadu terytorialnego dysponujaca bezposrednio wigkszoscia
gloséw na zgromadzeniu wspolnikoéw albo na walnym zgromadzeniu; zaktadow podleglych MSWiA 1 MON.
Uzytkownicy, ktorych potrzeby uwzglednia badanie:

— administracja rzgdowa.

6. Zakres podmiotowy

Podmioty lecznicze.

7. Zakres przedmiotowy

Rachunek zyskow i strat (wersja porownawcza). Dotacje. Dane bilansowe.

8. Zrodla danych

Zestawy danych Ministerstwa Zdrowia nr 13 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych danych):

— MZ-03 — sprawozdanie o finansach podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza z sektora publicznego (Ip. 13.5).
9. Rodzaje wynikowych informacji statystycznych

Stan aktywow i1 pasywow w samodzielnych publicznych zakladach opieki zdrowotnej, w przekrojach: NUTS 2,
wojewddztwa, organy zatozycielskie, typy jednostek.

10. Formy i terminy udost¢pnienia wynikowych informacji statystycznych

Publikacje innych jednostek:
,Biuletyn statystyczny Ministerstwa Zdrowia 2025” (pazdziernik 2025).
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1.29 ZDROWIE I OCHRONA ZDROWIA

1. Symbol badania: 1.29.17 (104)

2. Temat badania: Rachunki Zdrowia: Narodowy Rachunek Zdrowia, Satelitarny Rachunek
Zdrowia

3. Cykliczno$¢ badania: co rok

4. Prowadzacy badanie: Prezes Glownego Urzedu Statystycznego

5. Cel badania

Celem Narodowego Rachunku Zdrowia jest dostarczenie informacji o wydatkach biezacych na ochron¢ zdrowia

(publicznych i prywatnych) wedtug klasyfikacji ICHA w celu zabezpieczenia potrzeb odbiorcéw krajowych (m.in. MZ)

1 zagranicznych, w tym coroczne przekazanie danych w postaci Wspdlnego Kwestionariusza

OECD/Eurostat/WHO.Satelitarny Rachunek Zdrowia pozwoli na zaprezentowanie informacji charakteryzujacych

ekonomiczny wymiar funkcjonowania podmiotéw dziatajacych w obszarze zdrowia i ochrony zdrowia wedlug

klasyfikacji ICHA, co umozliwi okre$lenie udziatu sektora ochrony zdrowia w gospodarce narodowe;j.

Akty prawa migdzynarodowego, z ktérych wynika obowiazek realizacji badania:

— rozporzadzenie Komisji (UE) 2021/1901 z dnia 29 pazdziernika 2021 r. w sprawie wykonania rozporzadzenia (WE)
nr 1338/2008 Parlamentu Europejskiego i Rady w odniesieniu do statystyk w zakresie wydatkow na opieke zdrowotng
ijej finansowania (Dz. Urz. UE L 387 z 3.11.2021, str. 110).

Uzytkowmcy, ktorych potrzeby uwzglednia badanie:
organizacje migdzynarodowe,

— Eurostat i inne zagraniczne instytucje statystyczne,

— inny uzytkownik,

— administracja rzagdowa,

— placowki naukowe/badawcze, uczelnie (nauczyciele akademiccy i studenci).

6. Zakres podmiotowy

Finansowanie ochrony zdrowia.
Podmioty gospodarki narodowej, zaliczane do sektora ochrony zdrowia wedtug klasyfikacji ICHA (glowni i drugorzedni
dostawcy opieki zdrowotnej).

7. Zakres przedmiotowy

Narodowy Rachunek Zdrowia. Produkcja globalna, zuzycie posrednie, warto§¢ dodana brutto, koszty zwiazane z
zatrudnieniem, nadwyzka operacyjna brutto, spozycie, akumulacja brutto, eksport i import.

8. Zrédla danych

Zestawy danych Ministerstwa Zdrowia nr 13 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych danych):

— MZ-03 — sprawozdanie o finansach podmiotow wykonujacych dziatalnos¢ leczniczg z sektora publicznego (Ip. 13.5).
Zestawy danych z systeméw informacyjnych Ministerstwa Finanséw nr 25 (opisane w cz. II. Informacje o
przekazywanych danych):

— dane ze sprawozdan Rb-27, Rb-27UE, Rb-28, Rb-28NW, Rb-28UE, Rb-33, Rb-35, Rb-40 (Ip. 25.46).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Ministerstwa Obrony Narodowej nr 30 (opisane w cz. II. Informacje o
przekazywanych danych):

— dane z rachunku zyskow i strat dla samodzielnych publicznych zaktadow opieki zdrowotnej (Ip. 30.5),

— dane dotyczace wydatkoéw na ochrong zdrowia (Ip. 30.7).

Zestawy danych z systemo6w informacyjnych Ministerstwa Rodziny i1 Polityki Spotecznej nr 31 (opisane w cz. II.
Informacje o przekazywanych danych):

— dane dotyczace wydatkow na ochron¢ zdrowia (Ip. 31.23).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Ministerstwa Spraw Wewngtrznych i Administracji nr 35 (opisane w cz. II.
Informacje o przekazywanych danych):

— dane z rachunku zyskow i strat dla samodzielnych publicznych zaktadéw opieki zdrowotnej (Ip. 35.9),

— dane dotyczace wydatkow na ochrone zdrowia (Ip. 35.11).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Ministerstwa Sprawiedliwos$ci nr 37 (opisane w cz. II. Informacje o
przekazywanych danych):

— dane dotyczace wydatkow na ochrone zdrowia (Ip. 37.10).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Ministerstwa Zdrowia nr 38 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych
danych):

— dane dotyczace wydatkow na ochron¢ zdrowia (Ip. 38.6).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego nr 76 (opisane w cz. II.
Informacje o przekazywanych danych):

— dane dotyczace wydatkow na ochrone zdrowia (Ip. 76.12).

Zestawy danych z systeméw informacyjnych Narodowego Funduszu Zdrowia nr 106 (opisane w cz. II. Informacje o
przekazywanych danych):
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— dane dotyczace wydatkow na ochrong¢ zdrowia (Ip. 106.8).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych nr 176 (opisane w cz. II. Informacje o
przekazywanych danych):

— dane dotyczace wydatkow na ochrong zdrowia (Ip. 176.26).

Wiyniki innych badan:

— 1.04.01 Organizacje pozarzadowe i spoteczne jednostki wyznaniowe,

— 1.29.16 Ekonomiczne aspekty funkcjonowania ochrony zdrowia,

— 1.49.02 Obrot, sprzedaz detaliczna i hurtowa oraz infrastruktura handlowa,

— 1.51.09 Migdzynarodowy handel ustugami,

— 1.61.05 Roczne badanie dziatalno$ci gospodarczej przedsigbiorstw,

— 1.65.11 Budzety jednostek samorzadu terytorialnego,

— 1.65.16 Dochody i wydatki budzetu panstwa,

— 1.66.01 Srodki trwate w gospodarce narodowej,

— 1.66.02 Naktady na $rodki trwate,

— 1.67.01 Rachunki narodowe niefinansowe wedlug sektoréw i podsektoréw instytucjonalnych,
— 1.67.05 Spozycie indywidualne w gospodarstwach domowych,

— 1.67.06 Rachunek podazy i wykorzystania wyrobow i ustug (przeptywoéw produktowych).

9. Rodzaje wynikowych informacji statystycznych

Biezace wydatki na ochrong zdrowia, zestawione zgodnie z migdzynarodowa metodologia SHA2011, w przekrojach: HF
—schematy finansowania ochrony zdrowia (wydatki publiczne i prywatne), HC —klasyfikacja funkcjonalna $wiadczonych
ustug opieki zdrowotnej, HC — klasyfikacja funkcjonalna §wiadczonych ustug opieki zdrowotnej, HP — dostawcy ustug
opieki zdrowotnej, HF — schematy finansowania ochrony zdrowia (wydatki publiczne i prywatne), HP — dostawcy ustug
opieki zdrowotnej, HF — schematy finansowania ochrony zdrowia (wydatki publiczne i prywatne), FS — przychody
schematow finansowania.

Rachunek produkcji oraz rachunek tworzenia dochodéw dla dostawcow ustug opieki zdrowotnej, w przekrojach: HP —
dostawcy ustug opieki zdrowotne;.

Dla ustug opieki zdrowotnej HC produkcja globalna, zuzycie posrednie, spozycie, akumulacja brutto, eksport, import.

10. Formy i terminy udostepnienia wynikowych informacji statystycznych

Komunikaty i obwieszczenia:
,,Obwieszczenie Prezesa Glownego Urzedu Statystycznego w sprawie Narodowego Rachunku Zdrowia za 2024 r.”
(wrzesien 2026).

Publikacje GUS:
,,Zdrowie i ochrona zdrowia w 2025 r.” (grudzien 2026).

Informacje sygnalne:
,,Wydatki na ochrong¢ zdrowia w latach 2023-2025" (lipiec 2026).

Internetowe bazy danych:

— Bazy Eurostatu i1 innych organizacji mi¢dzynarodowych — Baza Eurostatu — Ochrona zdrowia (pazdziernik 2026),

— Bazy Eurostatu i innych organizacji mi¢dzynarodowych — Baza OECD - Statystyki zdrowia — Zdrowie
(pazdziernik 2026).
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1.29 ZDROWIE I OCHRONA ZDROWIA

1. Symbol badania: 1.29.18 (105)

2. Temat badania: Dzialalnos$¢ samorzadéw lokalnych w zakresie profilaktyki i rozwiazywania
problemow uzaleznien

3. Cykliczno$¢ badania: co rok

4. Prowadzacy badanie: Minister wlasciwy do spraw zdrowia

5. Cel badania

Celem badania jest dostarczenie informacji na temat stanu zasobow i deficytow oraz poréwnanie zakresu i dynamiki
dziatan samorzadow lokalnych w sferze profilaktyki i rozwigzywania problemow uzaleznien.

Uzytkownicy, ktorych potrzeby uwzglednia badanie:

— administracja rzagdowa,

— administracja samorzagdowa — gmina, miasto,

administracja samorzadowa — wojewodztwo,

— stowarzyszenia, organizacje, fundacje.

Dane osobowe:

Zbieranie danych osobowych jest niezbedne dla uzyskania dobrej jako$ci wynikow badania.

6. Zakres podmiotowy

Jednostki administracji samorzadowe;.

7. Zakres przedmiotowy
Profilaktyka i rozwigzywanie problemow uzaleznien.

8. Zrodla danych

Zestawy danych Ministerstwa Zdrowia nr 13 (opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych danych):
— KCPU-GI — sprawozdanie z dziatalno$ci samorzadéw lokalnych w zakresie profilaktyki i rozwigzywania probleméw
uzaleznien (Ip. 13.1).

9. Rodzaje wynikowych informacji statystycznych

Dziatalno$¢ samorzadow lokalnych w zakresie profilaktyki i rozwigzywania problemow alkoholowych, przeciwdziatania
narkomanii oraz uzaleznieniom behawioralnym, w tym informacje na temat: uchwatl i zarzadzen dotyczacych profilaktyki
i rozwigzywania problemow alkoholowych oraz przeciwdzialania narkomanii, rynku napojow alkoholowych,
koordynatora gminnego programu profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz przeciwdziatania
narkomanii, gminnej komisji rozwigzywania problemoéw alkoholowych, pomocy dla osob z problemem alkoholowym
oraz narkotykowym i ich rodzin, przeciwdziatania przemocy w rodzinach, profilaktyki zachowan ryzykownych dzieci i
mlodziezy, edukacji publicznej i profilaktyki dla dorostych w zakresie profilaktyki i rozwigzywania problemoéw
alkoholowych, przeciwdziatania narkomanii oraz uzaleznieniom behawioralnym, nietrzezwosci w miejscach
publicznych, wspotpracy z innymi samorzadami, organizacjami oraz wspotpracy migdzynarodowej, badan i ekspertyz w
zakresie problemow alkoholowych oraz przeciwdziatania narkomanii na terenie gminy, finansowania dziatan w zakresie
profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych, przeciwdziatania narkomanii oraz uzaleznien behawioralnych,
w przekrojach: kraj, wojewodztwa.

10. Formy i terminy udost¢pnienia wynikowych informacji statystycznych

Publikacje innych jednostek:
»Biuletyn informacyjny opracowywany przez Krajowe Centrum Przeciwdzialania Uzaleznieniom”
(pazdziernik 2025).
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1.29 ZDROWIE I OCHRONA ZDROWIA

1. Symbol badania: 1.29.21 (106)

2. Temat badania: Osoby niepelnosprawne prawnie

3. Cyklicznos$é¢ badania: co rok

4. Prowadzacy badanie: Prezes Gléwnego Urzedu Statystycznego

5. Cel badania

Celem badania jest dostarczenie informacji o sytuacji spoteczno-demograficznej 0sob niepelnosprawnych prawnie.
Uzytkownicy, ktoérych potrzeby uwzglednia badanie:

— administracja rzagdowa,

— administracja samorzadowa — wojewodztwo,

— placowki naukowe/badawcze, uczelnie (nauczyciele akademiccy i studenci),

— stowarzyszenia, organizacje, fundacje,

— media og6lnopolskie i terenowe,

— odbiorcy indywidualni.

Dane osobowe:

Pozyskanie danych osobowych jest niezbedne do osiggniecia celu badania. Zmienne osobowe sg wykorzystywane do
charakterystyki spoteczno-demograficznej populacji osob niepetnosprawnych prawnie.

6. Zakres podmiotowy

Osoby, ktorym wydano orzeczenie o niepetnosprawnosci, osoby, ktorym wydano orzeczenie o stopniu
niepelnosprawnosci, osoby, ktérym przyznano orzeczenie o niezdolnosci do pracy.

7. Zakres przedmiotowy

Niepetnosprawnos¢ prawna. Cechy spoteczno-ekonomiczne 0so6b. Cechy demograficzne osob. Aktywno$é ekonomiczna.
Dziatalno$¢ powiatowych zespotéw do spraw orzekania o niepetnosprawnosci.

8. Zrédla danych

Zestawy danych z systemow informacyjnych Ministerstwa Obrony Narodowej nr 30 (opisane w cz. II. Informacje o

przekazywanych danych):

— dane o osobach, ktore posiadaja wazne orzeczenie o grupie inwalidztwa, wydane przed 1 stycznia 1998 r. przez
komisje lekarska podlegta Ministrowi Obrony Narodowej (Ip. 30.10).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Ministerstwa Rodziny i Polityki Spotecznej nr 31 (opisane w cz. IL

Informacje o przekazywanych danych):

— dane dotyczace powiatowych zespotdw do spraw orzekania o niepelnosprawnosci (Ip. 31.14).

Zestawy danych z systemoéw informacyjnych Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego nr 76 (opisane w cz. II.

Informacje o przekazywanych danych):

— dane dotyczace $wiadczeniobiorcow KRUS (Ip. 76.19).

Zestawy danych z systemow informacyjnych powiatowych zespotéw do spraw orzekania o niepelnosprawnosci nr 135

(opisane w cz. II. Informacje o przekazywanych danych):

— dane o osobach, ktore nie ukonczyty 16. roku zycia, ktorym wydano orzeczenie o niepelnosprawnosci, oraz o osobach,
ktore ukonczyty 16. rok zycia, ktorym wydano orzeczenie o stopniu niepetnosprawnosci (Ip. 135.1),

— dane dotyczace wydanych przez powiatowe zespoly do spraw orzekania o niepetnosprawnosci orzeczen o
niepelnosprawnosci i stopniu niepetnosprawnosci, odwotaniach, kartach parkingowych (Ip. 135.2).

Zestawy danych z systemoéw informacyjnych Zaktadu Emerytalno-Rentowego MSWiA nr 175 (opisane w cz. IL

Informacje o przekazywanych danych):

— dane o osobach, ktore posiadaja wazne orzeczenie o grupie inwalidztwa, wydane przed 1 stycznia 1998 r. przez
komisje lekarska podlegta ministrowi wlasciwemu do spraw wewnetrznych (Ip. 175.3).

Zestawy danych z systemow informacyjnych Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych nr 176 (opisane w cz. II. Informacje o

przekazywanych danych):

— dane dotyczace ubezpieczonych (Ip. 176.15),

— dane dotyczace 0sob fizycznych pobierajacych $wiadczenia emerytalno-rentowe (Ip. 176.24).

9. Rodzaje wynikowych informacji statystycznych
Osoby niepetnosprawne prawnie, w przekrojach: kraj, NUTS 1, wojewddztwa, pte¢, grupy wieku.

10. Formy i terminy udostepnienia wynikowych informacji statystycznych

Informacje sygnalne:
,,Osoby niepelnosprawne w 2024 r.” (grudzien 2025).

199



1. 28 3 4. 5. 6. s
wspieraniu i resocjalizacji
nieletnich. Zaktad poprawczy, do
ktorego nastapilo przeniesienie
nieletniego. Zaktad poprawczy, z
ktdrego nastapito przeniesienie
nieletniego
17. MS-ZN26s — Schroniska dla nieletnich; Ewidencja wychowankow w Raz w potroczudo 5 | Dane zagregowane w 1.03.04
sprawozdanie z ewidencji schronisku dla nieletnich. lipca 2024 r. za | postaci elektronicznej;
wychowankow w metoda obserwacji petnej Obcigzenia administracyjne potrocze 2024 r., do 6 | zbidr danych;
schronisku dla nieletnich respondentow. Osoby stycznia 2025 r. za Il | Ministerstwo
niepelnosprawne. Stan ewidencyjny | potrocze 2024 r.; Sprawiedliwos$ci
wychowankow
obowigzkowe
18.  |MS-ZN27p - Szkoty w zaktadach poprawczych; Ewidencja wychowankow Raz w roku do 2 Dane zagregowane w 1.03.04
sprawozdanie z zakresu pobierajacych nauke w zaktadzie wrzes$nia 2024 r. za postaci elektronicznej;
nauki wychowankow w metoda obserwacji petnej poprawczym. Ksztalcenie rok szkolny zbior danych;
zaktadzie poprawczym wychowankow w zaktadzie 2023/2024; Ministerstwo
poprawczym. Zestawienie ogblne — Sprawiedliwos$ci
stan na ostatni dzien nauki obowigzkowe
19. MS-ZN27s — Szkoty w schroniskach dla nieletnich; Ewidencja wychowankow Raz w roku do 2 Dane zagregowane w 1.03.04
sprawozdanie z zakresu pobierajacych nauke¢ w schronisku | wrze$nia 2024 r. za postaci elektronicznej;
nauki wychowankow w metoda obserwacji petnej dla nieletnich. Klasyfikacja rok szkolny zbior danych;
schronisku dla nieletnich uczniow 2023/2024; Ministerstwo
Sprawiedliwosci
obowiazkowe
13. Zestawy danych Ministerstwa Zdrowia
1. KCPU-G1 — sprawozdanie | Krajowe Centrum Przeciwdziatania Dane adresowe i terytorialne. Dane |Raz w roku do 15 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.18
z dziatalnosci Uzaleznieniom; identyfikacyjne. Profilaktyka i kwietnia 2025 1. za elektronicznej;
samorzadow lokalnych w rozwigzywanie problemow rok 2024 — dane zbiér danych;
zakresie profilaktyki i metoda obserwacji petnej uzaleznien. ostateczne; Glowny Urzad Statystyczny
rozwigzywania
probleméw uzaleznien Szczegdlowy zakres danych obowigzkowe
osobowych:
Dane teleadresowe. Imig
2. MZ/N-1a— Podmioty lecznicze wykonujace dziatalnosé Cechy demograficzne 0sob. Cechy | Staty dostep Dane jednostkowe w postaci | 1.29.02

kwestionariusz zgloszenia
nowotworu ztosliwego

leczniczg w rodzaju $wiadczenia szpitalne;
podmioty lecznicze wykonujace dziatalnosé

spoleczno-ekonomiczne 0sob. Dane
adresowe i terytorialne. Dane
identyfikacyjne. Obywatelstwo,

sukcesywnie, co
najmniej raz w
miesiagcu i do 31

elektronicznej;
zbidr danych;
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3 4. 5. 6.
lecznicza w rodzaju ambulatoryjne kraj urodzenia. Zachorowania, stycznia 2025 1. za Krajowy Rejestr
$wiadczenia zdrowotne; problemy zdrowotne. Zgony. grudzien 2024 r.; Nowotworow, Narodowy
Instytut Onkologii im. Marii
metoda obserwacji petnej Szczegdlowy zakres danych obowigzkowe Sktodowskiej-Curie —
osobowych: Panstwowy Instytut
Ple¢. Kraj urodzenia. PESEL. Badawczy, wojewodzkie
Wyksztatcenie. Data urodzenia. biura rejestracji
Obywatelstwo. Imig¢ i nazwisko. NOWOtWOrow
Zaklady i pracownie patomorfologii Adres zamieszkania Staty dostep Dane jednostkowe w postaci
wykonujace dziatalnos$¢ diagnostyczna; sukcesywnie, co elektronicznej;
najmniej raz w zbior danych;
metoda obserwacji pelnej tygodniu i do 8 Krajowy Rejestr

Podmioty lecznicze wykonujace dziatalnosé
leczniczg w rodzaju $wiadczenia szpitalne;

metoda obserwacji petnej

Wojewodzkie biura rejestracji nowotworow;

metoda obserwacji peinej

stycznia 2025 1. za
grudzien 2024 r.;

obowigzkowe

Nowotworow, Narodowy
Instytut Onkologii im. Marii
Sktodowskiej-Curie —
Panstwowy Instytut
Badawczy

8 razy w roku raz w
miesigcu do 30
wrzesnia 2024 r.;

obowigzkowe

Dane jednostkowe w postaci
papierowej;

zbidr danych;

Krajowy Rejestr
Nowotworéw, Narodowy
Instytut Onkologii im. Marii
Sktodowskiej-Curie —
Panstwowy Instytut
Badawczy, wojewodzkie
biura rejestracji
NOWOtworow

Staty dostep do 30
wrzesnia 2024 r. za
rok 2022;

obowigzkowe

Dane jednostkowe w postaci
elektronicznej;

zbidr danych;

Krajowy Rejestr
Nowotworow, Narodowy
Instytut Onkologii im. Marii
Sktodowskiej-Curie —
Panstwowy Instytut
Badawczy
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Krajowy Rejestr Nowotworow, Narodowy Raz w roku do 31 Dane zagregowane w
Instytut Onkologii im. Marii Sktodowskie;j- grudnia 2024 r. za rok | postaci elektroniczne;j;
Curie — Panstwowy Instytut Badawczy; 2022; zbior danych;
portal informacyjny
metoda obserwacji petnej obowigzkowe Krajowego Rejestru
Nowotworow
(www.onkologia.org.pl);
dane zagregowane w postaci
elektronicznej;
zbiér danych;
portal sprawozdawczy
Centrum e-Zdrowia
Szpitale — zaktady lecznicze, w ktorych Cechy demograficzne osob. Dane [ Raz w miesigcu do 20. | Dane jednostkowe w postaci | 1.29.03

MZ/Szp-11 — karta
statystyczna szpitalna
ogoblna

podmiot leczniczy wykonuje dziatalno$¢
lecznicza w rodzaju $wiadczenie szpitalne, w
tym samodzielne publiczne zaktady opieki
zdrowotnej MSWiA i MON. Danych nie
przekazuja szpitale, w ktorych jedyna
wykonywang ushugg leczniczg jest leczenie
stacjonarne w trybie ,,jednego dnia”.
Raportowaniu podlega dziatalno$¢ prowadzona
na oddziatach szpitalnych i w innych
komérkach opieki szpitalnej o resortowych
kodach identyfikacyjnych: 4000-4130, 4140-
4670 1 4840-4950 réwniez w szpitalach
psychiatrycznych oraz 6100-6300 w
jednostkach lecznictwa uzdrowiskowego (kody
zgodnie z Zalacznikiem do obwieszczenia
Ministra Zdrowia z dnia 9 stycznia 2019 r.);

metoda obserwacji pelnej

Urzedy wojewodzkie w zakresie
monitorowania przesytanych danych;

metoda obserwacji peinej

adresowe i terytorialne. Dane
identyfikacyjne. Resortowe kody
identyfikacyjne podmiotow
leczniczych. Stacjonarna opieka
zdrowotna — dzialalno$¢.
Zachorowania, problemy
zdrowotne. Zgony.

Szczegdtowy zakres danych
osobowych:
Ple¢. Data urodzenia

dnia po miesigcu za
miesigc i do 20
stycznia 2025 r. za
grudzien 2024 r.;

obowigzkowe

elektronicznej;

zbior danych;

urzad wojewddzki lub
Narodowy Instytut Zdrowia
Publicznego PZH —
Panstwowy Instytut
Badawczy (czg$¢ szpitali w
wojewodztwie lub
wszystkie szpitale w
wojewodztwie,
odpowiednio do decyzji
kierownika komorki
wlasciwej w sprawach
statystyki medycznej w
urzedzie wojewddzkim)

Raz w miesigcu do 50.
dnia po miesigcu za
miesigc i do 19
stycznia 2025 r. za
listopad 2024 r., do 20
lutego 2025 1. za
grudzien 2024 r.;

Dane jednostkowe w postaci
elektronicznej;

zbidr danych;

urzad wojewodzki lub
Narodowy Instytut Zdrowia
Publicznego PZH —
Panstwowy Instytut
Badawczy (czg$¢ szpitali w
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obowigzkowe wojewoddztwie lub
wszystkie szpitale w
wojewodztwie,
odpowiednio do decyzji
kierownika komorki
wlasciwej w sprawach
statystyki medycznej w
urzedzie wojewddzkim)
MZ/Szp-11B — karta Podmioty wykonujace dziatalnos¢ leczniczg Cechy demograficzne 0sob. Cechy [Raz w miesigcu do 25. | Dane jednostkowe w postaci | 1.29.03
statystyczna udzielajace stacjonarnych $§wiadczen spoteczno-ekonomiczne 0sdb. Dane | dnia miesigca za elektronicznej;
psychiatryczna zdrowotnych w zakresie zdrowia psychicznego |adresowe i terytorialne. Dane miesiac, do 15 lutego | zbidr danych;
w oddziatach catodobowych i dziennych, w identyfikacyjne. Zachorowania, 2025 r. wedtug stanu | portal sprawozdawczy
tym samodzielne publiczne zaktady opieki problemy zdrowotne. na 31 grudnia 2024 r.; | Centrum e-Zdrowia, Instytut
zdrowotnej] MSWiA i MON; Psychiatrii i Neurologii
Szczegotowy zakres danych obowigzkowe
metoda obserwacji petnej osobowych:
Ple¢. Stan cywilny. Stopien
niepelnosprawnosci.
Wyksztatcenie. Data urodzenia.
Adres zamieszkania
MZ-03 — sprawozdanie o | Samodzielne publiczne zaklady opieki Dane bilansowe. Dotacje. Rachunek | Raz w roku do 24 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.16,
finansach podmiotow zdrowotnej i instytuty badawcze prowadzace | zyskow i strat (wersja lutego 2025 r. wedtug | elektronicznej; 1.29.17,
wykonujacych dziatalno$¢ | badania naukowe i prace rozwojowe w porownawcza). Transakcje sektora |stanu na 31 grudnia zbiér danych; 1.65.13,
leczniczg z sektora dziedzinie nauk medycznych uczestniczace w | instytucji rzadowych i 2024 r. — dane portal sprawozdawczy 1.65.19,
publicznego systemie ochrony zdrowia; podmioty lecznicze |samorzgdowych wstepne, do 3 lipca Centrum e-Zdrowia 1.65.20,
bedace spotkami kapitatowymi, w ktorych 2025 r. wedtug stanu 1.65.32,
warto$¢ nominalna udziatow albo akcji na 31 grudnia 2024 r. 1.67.07,
nalezacych do Skarbu Panstwa, uczelni — dane ostateczne; 1.67.14
medycznej lub jednostek samorzadu
terytorialnego nie moze stanowi¢ mniej niz obowigzkowe
51% kapitatu zaktadowego spotki oraz Skarb
Panstwa, uczelnia medyczna lub jednostki
samorzadu terytorialnego dysponujace
bezposrednio wigkszoscig glosow na
zgromadzeniu wspdlnikow albo na walnym
zgromadzeniu; zaklady podlegle MSWiA i
MON;
metoda obserwacji peinej
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Centrum e-Zdrowia; Raz w roku do 1 Dane jednostkowe w postaci
sierpnia 2025 r. elektronicznej;
metoda obserwacji petnej wedtug stanu na 31 zbior danych;
grudnia 2024 r.; Glowny Urzad Statystyczny
obowigzkowe
Centrum e-Zdrowia; Raz wroku do 11 Dane zagregowane w
marca 2025 r. wedtug | postaci elektroniczne;j;
metoda obserwacji petnej stanu na 31 grudnia zbior danych;
2024 r. — dane Glowny Urzad Statystyczny
wstepne, do 15 lipca
2025 r. wedtug stanu
na 31 grudnia 2024 r.
— dane ostateczne;
obowigzkowe
MZ-06 — sprawozdanie z | Podmioty wykonujace dziatalnos¢ lecznicza Cechy organizacyjno-prawne. Dane | Raz w roku do 30 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.04
realizacji opieki udzielajgce ambulatoryjnych §wiadczen adresowe i terytorialne. Dane wrzesnia 2024 r. na elektronicznej;
zdrowotnej nad uczniami | zdrowotnych oraz higienistki szkolne w identyfikacyjne. Profilaktyka koniec roku szkolnego |zbioér danych;
w szkotach zakresie opieki profilaktycznej nad dzieémii |zdrowotna 2023/2024 r. — dane portal sprawozdawczy
mlodzieza szkolna; ostateczne; Centrum e-Zdrowia, urzedy
wojewodzkie
metoda obserwacji pelnej obowigzkowe
Urzedy wojewddzkie; Raz w roku do 30 Dane jednostkowe w postaci
pazdziernika 2024 r. elektronicznej;
metoda obserwacji petnej na koniec roku zbior danych;
szkolnego Instytut Matki i Dziecka
2023/2024 r. — dane
zweryfikowane;
obowiazkowe
Instytut Matki i Dziecka; Raz w roku do 30 Dane zagregowane w
grudnia 2024 r. na postaci elektronicznej;
metoda obserwacji petnej koniec roku szkolnego | zbiodr danych;
2023/2024 r.; Centrum e-Zdrowia
obowigzkowe
MZ-11 — sprawozdanie o | Podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza, w | Ambulatoryjna opieka zdrowotna — | Raz w roku do 28 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.02,
dziatalno$ci i pracujacych | tym indywidualne i grupowe praktyki dziatalno$¢. Kadra medyczna. marca 2025 r. wedhug | elektronicznej; 1.29.04
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w ambulatoryjnej opiece |zawodowe lekarzy, pielggniarek i potoznych Profilaktyka zdrowotna. stanu na 31 grudnia zbior danych;
zdrowotnej oraz praktyki zawodowe fizjoterapeutow Zachorowania, problemy 2024 r.; portal sprawozdawczy
udzielajace ambulatoryjnych §wiadczen zdrowotne. Zaktady i pracownie Centrum e-Zdrowia, urzedy
zdrowotnych w ramach §rodkow publicznych |diagnostyczne i zabiegowe obowigzkowe wojewodzkie
(umowa z NFZ7);
metoda obserwacji peinej
Urzedy wojewodzkie; Raz w roku do 30 Dane jednostkowe w postaci
maja 2025 r. wedlug | elektronicznej;
metoda obserwacji petnej stanu na 31 grudnia zbidr danych;
2024 r. — dane portal sprawozdawczy
zweryfikowane; Centrum e-Zdrowia
obowigzkowe
MZ-13 —roczne Podmioty wykonujace dziatalno$¢ leczniczg, w | Zachorowania, problemy zdrowotne | Raz w roku do 21 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.02
sprawozdanie o leczonych |tym indywidualne i grupowe praktyki lutego 2025 r. wedtug | elektronicznej;
w poradni gruzlicy i zawodowe lekarzy, udzielajace stanu na 31 grudnia zbior danych;
chorob ptuc ambulatoryjnych, specjalistycznych §wiadczen 2024 . portal sprawozdawczy
zdrowotnych w zakresie choréb phuc i gruzlicy; Centrum e-Zdrowia,
obowigzkowe komorka wlasciwa w
metoda obserwacji pelnej sprawach statystyki
medycznej wskazana przez
wojewode
Komorka wtasciwa w sprawach statystyki Raz w roku do 8 Dane zagregowane w
medycznej wskazana przez wojewodg; kwietnia 2025 r. postaci elektronicznej;
wedtug stanu na 31 zbiér danych;
metoda obserwacji petnej grudnia 2024 r. — dane | portal sprawozdawczy
zweryfikowane; Centrum e-Zdrowia, Instytut
Gruzlicy i Chorob Pluc
obowigzkowe
Instytut Gruzlicy i Chorob Ptuc; Raz w roku do 16 Dane zagregowane w
maja 2025 r. wedlug | postaci elektronicznej;
metoda obserwacji petnej stanu na 31 grudnia zbidr danych;
2024 r.; Centrum e-Zdrowia
obowigzkowe
MZ-14 — roczne Podmioty wykonujace dziatalnos¢ lecznicza, w | Zachorowania, problemy zdrowotne | Raz w roku do 28 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.02
sprawozdanie o leczonych |tym indywidualne i grupowe praktyki lutego 2025 r. wedtug | elektronicznej;
zawodowe lekarzy, udzielajace zbidr danych;
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w poradni ambulatoryjnych, specjalistycznych $wiadczen stanu na 31 grudnia portal sprawozdawczy
wenerologicznej zdrowotnych w zakresie choréb przenoszonych 2024 r.; Centrum e-Zdrowia, urzad

droga ptciowa; wojewodzki
obowigzkowe
metoda obserwacji petnej
Urzedy wojewoddzkie; Raz w roku do 2 Dane jednostkowe w postaci
kwietnia 2025 r. elektronicznej;
metoda obserwacji petnej wedlug stanu na 31 zbidr danych;
grudnia 2024 r. — dane | Centrum e-Zdrowia
zweryfikowane;
obowigzkowe
10. MZ-15 — sprawozdanie z | Podmioty wykonujace dziatalnos$¢ lecznicza, w | Ambulatoryjna opieka zdrowotna — | Raz w roku do 28 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.02
dziatalno$ci jednostki tym indywidualne i grupowe praktyki dziatalno$¢. Kadra medyczna. lutego 2025 r. zarok | elektronicznej;
lecznictwa zawodowe lekarzy, udzielajace Zachorowania, problemy zdrowotne | 2024; zbior danych;
ambulatoryjnego dla osob |ambulatoryjnych, specjalistycznych §wiadczen portal sprawozdawczy
z zaburzeniami zdrowotnych w zakresie zdrowia obowigzkowe Centrum e-Zdrowia, Instytut
psychicznymi, 0sob psychicznego; Psychiatrii i Neurologii,
uzaleznionych od urzedy wojewodzkie
alkoholu oraz innych metoda obserwacji pelnej
substancji Urzedy wojewddzkie; Raz w roku do 19 Dane jednostkowe w postaci
psychoaktywnych kwietnia 2025 r. elektronicznej;
metoda obserwacji petnej wedtug stanu na 31 zbior danych;
grudnia 2024 r. — dane | Instytut Psychiatrii i
zweryfikowane; Neurologii
obowigzkowe
Instytut Psychiatrii i Neurologii; Raz w roku do 28 Dane zagregowane w
czerwea 2025 1. postaci elektronicznej;
metoda obserwacji petnej wedlug stanu na 31 zbidr danych;
grudnia 2024 r.; Centrum e-Zdrowia
obowigzkowe
11. MZ-19 — sprawozdanie z | Podmioty wykonujace dziatalnos$¢ lecznicza Ambulatoryjna opieka zdrowotna — | Raz w roku do 15 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.02

dziatalnos$ci

zespotu/oddziatu leczenia
srodowiskowego/domowe

g0

udzielajace ambulatoryjnych,
specjalistycznych §wiadczen zdrowotnych w
zakresie leczenia srodowiskowego/domowego;

metoda obserwacji peinej

dziatalno$¢. Cechy demograficzne
0sob. Kadra medyczna.
Zachorowania, problemy zdrowotne

lutego 2025 r. za rok
2024;

obowigzkowe

elektronicznej;

zbiér danych;

portal sprawozdawczy
Centrum e-Zdrowia, urzedy
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wojewodzkie, Instytut
Psychiatrii i Neurologii
Urzedy wojewoddzkie; Raz w roku do 19 Dane jednostkowe w postaci
kwietnia 2025 r. elektronicznej;
metoda obserwacji petnej wedtug stanu na 31 zbior danych;
grudnia 2024 r. — dane | Instytut Psychiatrii i
zweryfikowane; Neurologii
obowigzkowe
Instytut Psychiatrii i Neurologii; Raz w roku do 31 Dane zagregowane w
maja 2025 r. wedlug | postaci elektronicznej;
metoda obserwacji petnej stanu na 31 grudnia zbidr danych;
2024 r.; Centrum e-Zdrowia
obowigzkowe
12. MZ-24 — roczne Podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza, w | Ambulatoryjna opieka zdrowotna — | Raz w roku do 14 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.07
sprawozdanie o tym indywidualne i grupowe praktyki dziatalno$¢ lutego 2025 r. wedtug | elektronicznej;
przerwaniach cigzy zawodowe lekarzy, udzielajace stanu na 31 grudnia zbiér danych;
wykonanych w ambulatoryjnych §wiadczen zdrowotnych w 2024 r.; portal sprawozdawczy
placowkach zakresie ginekologii i potoznictwa; Centrum e-Zdrowia, urzad
ambulatoryjnej opieki obowigzkowe wojewodzki
zdrowotnej metoda obserwacji peinej
Urzedy wojewodzkie; Raz w roku do 2 Dane jednostkowe w postaci
kwietnia 2025 r. elektronicznej;
metoda obserwacji petnej wedlug stanu na 31 zbidr danych;
grudnia 2024 r. — dane | Centrum e-Zdrowia
zweryfikowane;
obowigzkowe
13. | MZ-29 — sprawozdanie o | Podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza Kadra medyczna. Stacjonarna Raz w roku do 24 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.07

dziatalno$ci szpitala
ogoblnego

udzielajgce stacjonarnych i catodobowych
$wiadczen zdrowotnych w zakresie leczenia
szpitalnego z wylaczeniem szpitali
psychiatrycznych;

metoda obserwacji peinej

Urzedy wojewddzkie;

opieka zdrowotna — dziatalno$¢.
Stacjonarna opieka zdrowotna —
infrastruktura. Zaktady i pracownie
diagnostyczne i zabiegowe

lutego 2025 r. wedtug
stanu na 31 grudnia
2024 r.;

obowigzkowe

elektronicznej;

zbiér danych;

portal sprawozdawczy
Centrum e-Zdrowia, urzedy
wojewodzkie

Raz w roku do 15
kwietnia 2025 r.

Dane jednostkowe w postaci
elektronicznej,
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metoda obserwacji petnej wedtug stanu na 31 zbior danych;
grudnia 2024 r. — dane | Centrum e-Zdrowia
zweryfikowane;
obowigzkowe

Centrum e-Zdrowia; Raz wroku do 1 lipca | Dane zagregowane w
2025 r. wedtug stanu | postaci elektroniczne;j;

metoda obserwacji petnej na 31 grudnia 2024 r.; [zbidr danych;

Glowny Urzad Statystyczny

obowigzkowe

Centrum e-Zdrowia; Raz w roku do 30 Dane jednostkowe w postaci
wrzesnia 2025 r. elektroniczne;j;

metoda obserwacji peinej wedlug stanu na 31 zbidr danych;
grudnia 2024 r.; Gloéwny Urzad Statystyczny
obowigzkowe

14. | MZ-29A — sprawozdanie | Podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza Kadra medyczna. Stacjonarna Raz w roku do 24 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.07

o dzialalno$ci podmiotu

wykonujacego dziatalno$¢

lecznicza w zakresie
dtugoterminowej opieki
zdrowotnej

udzielajace stacjonarnych $§wiadczen
zdrowotnych w zakresie opieki
dhugoterminowej i hospicyjnej;

metoda obserwacji peinej

Urzedy wojewodzkie;

metoda obserwacji petnej

Centrum e-Zdrowia;

metoda obserwacji petnej

Centrum e-Zdrowia;

metoda obserwacji petnej

opieka zdrowotna — dziatalno$c¢.
Stacjonarna opieka zdrowotna —
infrastruktura

lutego 2025 r. wedlug
stanu na 31 grudnia
2024 r.;

obowigzkowe

elektronicznej;

zbiér danych;

portal sprawozdawczy
Centrum e-Zdrowia, urzedy
wojewodzkie

Raz w roku do 15
kwietnia 2025 r.
wedlug stanu na 31
grudnia 2024 r. — dane
zweryfikowane;

obowigzkowe

Dane jednostkowe w postaci
elektronicznej;

zbidr danych;

Centrum e-Zdrowia

Raz w roku do 1 lipca
2025 r. wedtug stanu
na 31 grudnia 2024 r.;

obowigzkowe

Dane zagregowane w
postaci elektronicznej;
zbiér danych;

Gloéwny Urzad Statystyczny

Raz w roku do 30
wrzesnia 2025 r.
wedtug stanu na 31

Dane jednostkowe w postaci
elektronicznej;

zbior danych;

Gloéwny Urzad Statystyczny
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grudnia 2024 r. — dane
ostateczne;
obowigzkowe
15. MZ-30 — sprawozdanie Podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza Charakterystyka placowek Raz w roku do 15 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.07
podmiotu wykonujacego | udzielajace stacjonarnych §wiadczen leczniczych. Czas pracy. Kadra lutego 2025 r. zarok | elektronicznej;
dziatalno$¢ leczniczg w zdrowotnych w zakresie zdrowia medyczna. Pracujacy. Stacjonarna | 2024; zbior danych;
zakresie psychiatrycznej | psychicznego, leczenia odwykowego, opieka zdrowotna — dzialalno$¢. portal sprawozdawczy
opieki stacjonarnej rehabilitacji narkomandéw z wyltaczeniem Stacjonarna opieka zdrowotna — obowigzkowe Centrum e-Zdrowia, Instytut
szpitali ogdlnych oraz regionalne osrodki infrastruktura Psychiatrii i Neurologii,
psychiatrii sadowej, Krajowy Osrodek urzad wojewodzki
Psychiatrii Sadowej dla Nieletnich;
metoda obserwacji petnej
Urzedy wojewddzkie; Raz w roku do 2 Dane jednostkowe w postaci
kwietnia 2025 r. elektronicznej;
metoda obserwacji petnej wedtug stanu na 31 zbior danych;
grudnia 2024 r. — dane | Centrum e-Zdrowia
zweryfikowane;
obowiazkowe
Instytut Psychiatrii i Neurologii; Raz w roku do 19 Dane zagregowane w
czerwca 2025 r. za rok |postaci elektronicznej;
metoda obserwacji petnej 2024 — dane wstepne, | zbidr danych;
do 18 wrzesnia 2025 r. | Centrum e-Zdrowia,
za rok 2024 — dane Glowny Urzad Statystyczny
ostateczne;
obowigzkowe
16. MZ-35 — sprawozdanie z | Wojewodzkie osrodki medycyny pracy; Ambulatoryjna opieka zdrowotna — | Raz w roku do 15 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.04,
dziatalno$ci dziatalno$¢. Kadra medyczna. marca 2025 r. wedtug | elektronicznej; 1.29.06

wojewddzkiego osrodka
medycyny pracy

metoda obserwacji petnej

Instytut Medycyny Pracy im. prof. dra med.
Jerzego Nofera w Lodzi;

Profilaktyka zdrowotna

stanu na 31 grudnia

zbidr danych;

2024 r. — dane portal sprawozdawczy
ostateczne; Centrum e-Zdrowia
obowigzkowe

Raz w roku do 15
wrzesnia 2025 r.
wedlug stanu na 31

Dane zagregowane w
postaci elektronicznej;
zbidr danych;
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metoda obserwacji pelnej grudnia 2024 r. — dane | Glowny Urzad Statystyczny
ostateczne;
obowigzkowe
17. MZ-35A — sprawozdanie | Podmioty wykonujace dzialalnos¢ lecznicza Dane adresowe i terytorialne. Dane |Raz w roku do 28 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.04
lekarza udzielajgce ambulatoryjnych $wiadczen identyfikacyjne. Kadra medyczna. |lutego 2025 r. wedlug | elektronicznej;
przeprowadzajacego zdrowotnych w zakresie badan Profilaktyka zdrowotna. Resortowe |stanu na 31 grudnia zbior danych;
badania profilaktyczne profilaktycznych pracownikow, indywidualne i | kody identyfikacyjne podmiotow 2024 r. — dane portal sprawozdawczy
pracujacych grupowe praktyki zawodowe lekarzy; leczniczych ostateczne; Centrum e-Zdrowia,
wojewodzki osrodek
metoda obserwacji petnej obowigzkowe medycyny pracy, Instytut
Medycyny Pracy im. prof.
dra med. Jerzego Nofera w
Lodzi
Instytut Medycyny Pracy im. prof. dra med. Raz w roku do 15 Dane zagregowane w
Jerzego Nofera w Lodzi, wrzesnia 2025 r. postaci elektronicznej;
wedtug stanu na 31 zbiér danych;
metoda obserwacji petnej grudnia 2024 r. — dane | Gtéwny Urzad Statystyczny
ostateczne;
obowigzkowe
18. MZ-35B — sprawozdanie z | Podmioty wykonujace dziatalnos¢ lecznicza Profilaktyka zdrowotna. Resortowe |Raz w roku do 28 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.04

dziatalno$ci podmiotu
wykonujacego dziatalnosé¢
leczniczg realizujacego
$wiadczenia z zakresu
profilaktycznej opieki
zdrowotnej nad
pracownikami

lub wydzielone cz¢séci podmiotdw bedace
jednostkami organizacyjnymi stuzby
medycyny pracy;

metoda obserwacji petne;j

Wojewodzki osrodek medycyny pracy;

metoda obserwacji petnej

Instytut Medycyny Pracy im. prof. dra med.
Jerzego Nofera w Lodzi;

kody identyfikacyjne podmiotow
leczniczych

lutego 2025 r. wedhug
stanu na 31 grudnia

elektronicznej;
zbidr danych;

2024 r. — dane portal sprawozdawczy

ostateczne; Centrum e-Zdrowia,
wojewddzki osrodek

obowigzkowe medycyny pracy

Raz w roku do 28 Dane jednostkowe w postaci

marca 2025 r. wedtug | elektronicznej;

stanu na 31 grudnia zbior danych;

2024 r. — dane
ostateczne;

obowigzkowe

portal sprawozdawczy
Centrum e-Zdrowia, Instytut
Medycyny Pracy im. prof.
dra med. Jerzego Nofera w
Lodzi

Raz w roku do 15
wrzesnia 2025 r.
wedlug stanu na 31

Dane zagregowane w
postaci elektronicznej;
zbidr danych;
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metoda obserwacji petnej grudnia 2024 r. — dane | Glowny Urzad Statystyczny
ostateczne;
obowigzkowe
19. |MZ-42 — sprawozdanie z | Wojskowe Centrum Krwiodawstwa i Krwiodawstwo Raz wroku do 7 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.07
dziatalno$ci regionalnego | Krwiolecznictwa; Regionalne centra lutego 2025 r. wedlug | elektronicznej;
centrum krwiodawstwa i | krwiodawstwa i krwiolecznictwa; stanu na 31 grudnia zbior danych;
krwiolecznictwa oraz 2024 r.; portal sprawozdawczy
Wojskowego Centrum metoda obserwacji petnej Centrum e-Zdrowia,
Krwiodawstwa i obowigzkowe Narodowe Centrum Krwi
Krwiolecznictwa Narodowe Centrum Krwi; Raz w roku do 1 Dane zagregowane w
kwietnia 2025 r. postaci elektronicznej;
metoda obserwacji peinej wedlug stanu na 31 zbidr danych;
grudnia 2024 r.; Centrum e-Zdrowia
obowigzkowe
Narodowe Centrum Krwi; Raz w roku do 30 Dane zagregowane w
kwietnia 2025 r. postaci elektronicznej;
metoda obserwacji petnej wedtug stanu na 31 zbior danych;
grudnia 2024 r.; Glowny Urzad Statystyczny
obowigzkowe
20. MZ-45 — sprawozdanie o | Powiatowe, graniczne stacje sanitarno- Nadzor sanitarno-epidemiologiczny | Raz w roku do 31 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.14
dziatalno$ci kontrolno- epidemiologiczne; stycznia 2025 r. za rok | elektronicznej;
represyjnej oraz w 2024 — dane zbior danych;
zakresie zapobiegawczego | metoda obserwacji peinej ostateczne; wojewddzka stacja
nadzoru sanitarnego sanitarno-epidemiologiczna
obowigzkowe
Wojewddzkie stacje sanitarno- Raz w roku do 28 Dane jednostkowe w postaci
epidemiologiczne; lutego 2025 r. zarok | elektronicznej;
2024 — dane zbior danych;
metoda obserwacji petnej ostateczne; Glowny Inspektorat
Sanitarny, Centrum e-
obowigzkowe Zdrowia
21. MZ-45A — sprawozdanie z | Powiatowe, graniczne stacje sanitarno- Pracujacy Raz w roku do 1 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.14
zatrudnienia epidemiologiczne; lutego 2025 r. zarok | elektronicznej;
2024 — dane zbior danych;
metoda obserwacji petnej ostateczne;
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wojewoddzka stacja
obowiazkowe sanitarno-epidemiologiczna
Wojewddzkie stacje sanitarno- Raz wroku do 15 Dane jednostkowe w postaci
epidemiologiczne; lutego 2025 r. zarok | elektronicznej;
2024 — dane zbiér danych;
metoda obserwacji petnej ostateczne; Glowny Inspektorat
Sanitarny, Centrum e-
obowigzkowe Zdrowia
22. MZ-46 — sprawozdanie z | Powiatowe, graniczne stacje sanitarno- Nadzo6r sanitarno-epidemiologiczny | Raz w roku do 31 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.14
dziatalno$ci w zakresie epidemiologiczne; marca 2025 r. zarok | elektroniczne;j;
higieny komunalnej 2024, zbior danych;
metoda obserwacji petnej wojewodzka stacja
obowigzkowe sanitarno-epidemiologiczna
Wojewodzkie stacje sanitarno- Raz w roku do 14 Dane zagregowane w
epidemiologiczne; kwietnia 2025 r. za postaci elektronicznej;
rok 2024, zbior danych;
metoda obserwacji pelnej Glowny Inspektorat
obowigzkowe Sanitarny
Gloéwny Inspektorat Sanitarny; Raz w roku do 30 Dane zagregowane w
kwietnia 2025 r. za postaci elektronicznej;
metoda obserwacji petnej rok 2024; zbior danych;
Glowny Urzad Statystyczny
obowiazkowe
Wojewodzkie stacje sanitarno- Raz w roku do 14 Dane jednostkowe w postaci
epidemiologiczne; kwietnia 2025 r. za elektronicznej;
rok 2024 (okres zbior danych;
metoda obserwacji petnej wytwarzania od 1 Centrum e-Zdrowia
stycznia do 31
grudnia);
obowigzkowe
23. MZ-48 — sprawozdanie z | Powiatowe, graniczne stacje sanitarno- Nadzor w zakresie higieny Raz w roku do 31 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.14

dziatalno$ci w zakresie
higieny zywnosci,
zywienia, materiatow i

wyrobow przeznaczonych
do kontaktu z Zywnoscia i

epidemiologiczne;

metoda obserwacji petnej

zywnosci, zywienia, materiatow i
wyrobow przeznaczonych do
kontaktu z zywno$cia i produktow
kosmetycznych

stycznia 2025 r. za rok
2024,

obowigzkowe

elektronicznej;

zbiér danych;

Centrum e-Zdrowia,
wojewodzka stacja
sanitarno-epidemiologiczna
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produktow Wojewddzkie stacje sanitarno- Raz w roku do 28 Dane zagregowane w
kosmetycznych epidemiologiczne; lutego 2025 r. zarok | postaci elektronicznej;

2024, zbior danych;
metoda obserwacji pelnej Centrum e-Zdrowia,
obowigzkowe
dane zagregowane w postaci
elektronicznej;
zbidr danych;
Glowny Inspektorat
Sanitarny
Gloéwny Inspektorat Sanitarny; Raz w roku do 30 Dane zagregowane w
kwietnia 2025 r. za postaci elektronicznej;
metoda obserwacji petnej rok 2024; zbior danych;
Glowny Urzad Statystyczny
obowigzkowe
24, MZ-49 — sprawozdanie z | Powiatowe stacje sanitarno-epidemiologiczne; |Nadzor sanitarno- Co 2 lata do 3 lutego | Dane jednostkowe w postaci | 1.29.14
dziatalnosci o$wiatowo- epidemiologiczny. Pracujacy. 2025 1. zarok 2024; | elektronicznej;
zdrowotnej i promocji metoda obserwacji petnej Profilaktyka zdrowotna zbior danych;
zdrowia obowigzkowe wojewodzka stacja
sanitarno-epidemiologiczna;
dane jednostkowe w postaci
elektronicznej;
zbiér danych;
Centrum e-Zdrowia
Wojewddzka stacja sanitarno- Co 2 lata do 17 lutego | Dane jednostkowe w postaci
epidemiologiczna; 2025 r. za rok 2024 — | elektroniczne;j;
dane ostateczne; zbidr danych;
metoda obserwacji petnej Glowny Inspektorat
obowigzkowe Sanitarny, Centrum e-
Zdrowia
25. MZ-50 — sprawozdanie z | Powiatowe, graniczne stacje sanitarno- Nadzoér sanitarno-epidemiologiczny | Raz w roku do 1 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.14

dzialalno$ci w zakresie
higieny pracy

epidemiologiczne;

metoda obserwacji petnej

lutego 2025 r. za rok
2024,

obowigzkowe

elektronicznej;

zbiér danych;

wojewddzka stacja
sanitarno-epidemiologiczna,
Centrum e-Zdrowia;
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dane jednostkowe w postaci
elektronicznej;
zbiér danych;

Centrum e-Zdrowia
Wojewddzkie stacje sanitarno- Raz wroku do 15 Dane zagregowane w
epidemiologiczne; lutego 2025 . zarok | postaci elektronicznej;
2024; zbior danych;
metoda obserwacji petnej Wojewodzka Stacja
obowigzkowe Sanitarno-Epidemiologiczna
w Bydgoszczy, Centrum e-
Zdrowia;
dane zagregowane w postaci
elektronicznej;
zbiér danych;
Centrum e-Zdrowia
26. MZ-52 — sprawozdanie z | Wojewddzkie stacje sanitarno- Nadzor sanitarno-epidemiologiczny | Raz w roku do 28 Dane jednostkowe w postaci | 1.01.09,
zakresu higieny epidemiologiczne; lutego 2025 r. za rok | elektroniczne;j; 1.29.14
radiacyjnej 2024; zbidr danych;
metoda obserwacji petnej Centrum e-Zdrowia
obowiazkowe
Wojewodzkie stacje sanitarno- Raz w roku do 28 Dane zagregowane w
epidemiologiczne; lutego 2025 r. zarok | postaci elektronicznej;
2024; zbidr danych;
metoda obserwacji petnej Glowny Inspektorat
obowigzkowe Sanitarny
Glowny Inspektorat Sanitarny; Raz w roku do 31 Dane zagregowane w
maja 2025 r. za rok postaci elektronicznej;
metoda obserwacji petnej 2024, zbior danych;
Gltowny Urzad Statystyczny
obowigzkowe
27. MZ-53 — sprawozdanie z | Powiatowe, graniczne stacje sanitarno- Nadzor sanitarno-epidemiologiczny | Raz w roku do 3 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.14

dziatalno$ci w zakresie
higieny dzieci i mtodziezy

epidemiologiczne;

metoda obserwacji peinej

lutego 2025 r. za rok
2024,

obowigzkowe

elektronicznej;

zbidr danych;

wojewoddzka stacja
sanitarno-epidemiologiczna
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Wojewddzkie stacje sanitarno- Raz w roku do 17 Dane zagregowane w
epidemiologiczne; lutego 2025 r. zarok | postaci elektroniczne;j;

2024, zbior danych;
metoda obserwacji pelnej Glowny Inspektorat
obowigzkowe Sanitarny;
dane zagregowane w postaci
elektronicznej;
zbidr danych;
Centrum e-Zdrowia
28. MZ-54 — roczne Podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza Profilaktyka zdrowotna Raz w roku do 31 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.05
sprawozdanie ze udzielajace ambulatoryjnych i stacjonarnych stycznia 2025 1. papierowej;
szczepien ochronnych $wiadczen zdrowotnych, biorgce udziat w wedtug stanu na 31 zbior danych;
szczepieniach ochronnych; grudnia 2024 r.; powiatowe stacje sanitarno-
epidemiologiczne
metoda obserwacji pelnej obowigzkowe
Powiatowe stacje sanitarno-epidemiologiczne; Raz w roku do 10 Dane zagregowane w
lutego 2025 r. wedtug | postaci elektroniczne;j;
metoda obserwacji petnej stanu na 31 grudnia zbidr danych;
2024 r.; wojewoddzka stacja
sanitarno-epidemiologiczna
obowiazkowe
Wojewddzkie stacje sanitarno- Raz w roku do 28 Dane zagregowane w
epidemiologiczne; lutego 2025 r. wedlug | postaci elektroniczne;j;
stanu na 31 grudnia zbiér danych;
metoda obserwacji petnej 2024 . Narodowy Instytut Zdrowia
Publicznego PZH —
obowigzkowe Panstwowy Instytut
Badawczy
29. MZ-56 — dwutygodniowe, | Powiatowe stacje sanitarno-epidemiologiczne; |Zachorowania, problemy zdrowotne | 2 razy w miesigcu do | Dane jednostkowe w postaci | 1.29.02
kwartalne, roczne 16. dnia miesiaca od 1. | elektronicznej;
sprawozdanie o metoda obserwacji petnej do 15. dnia miesigca, |zbior danych;

zachorowaniach na
choroby zakazne,
zakazeniach i zatruciach,
zgloszonych w okresie
sprawozdawczym

do 1. dnia nastgpnego
miesigca od 16. do
ostatniego dnia
miesigca;

obowigzkowe

wojewodzka stacja

sanitarno-epidemiologiczna
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3.

54

6.

Wojewddzkie stacje sanitarno-
epidemiologiczne;

metoda obserwacji petnej

Powiatowe, graniczne stacje sanitarno-
epidemiologiczne;

metoda obserwacji petnej

Wojewddzkie stacje sanitarno-
epidemiologiczne;

metoda obserwacji petnej

Powiatowe, graniczne stacje sanitarno-
epidemiologiczne;

metoda obserwacji petnej

Wojewodzkie stacje sanitarno-
epidemiologiczne;

2 razy w miesigcu do
17. dnia miesigca od 1.
do 15. dnia miesiaca,
do 2. dnia nastepnego
miesigca od 16. do

Dane zagregowane w
postaci elektronicznej;
zbiér danych;

Narodowy Instytut Zdrowia
Publicznego PZH —

ostatniego dnia Panstwowy Instytut
miesiaca; Badawczy
obowiazkowe

Raz w kwartale do 8
kwietnia 2024 r. za |
kwartat 2024 r., do 8
lipca 2024 r. za 11
kwartat 2024 r., do 7
pazdziernika 2024 r.
za III kwartat 2024 r.,
do 7 stycznia 2025 r.
za IV kwartat 2024 r.;

obowigzkowe

Dane jednostkowe w postaci
elektronicznej;

zbiér danych;

wojewoddzka stacja
sanitarno-epidemiologiczna

Raz w kwartale do 15
kwietnia 2024 r. za |
kwartat 2024 r., do 15
lipca 2024 r. za 11
kwartat 2024 r., do 14
pazdziernika 2024 r.
za III kwartat 2024 r.,
do 14 stycznia 2025 r.
za IV kwartat 2024 r.;

obowigzkowe

Dane zagregowane w
postaci elektronicznej;
zbiér danych;

Narodowy Instytut Zdrowia
Publicznego PZH —
Panstwowy Instytut
Badawczy

Raz w roku do 20
stycznia 2025 r. za rok
2024,

obowigzkowe

Dane jednostkowe w postaci
elektronicznej;

zbior danych;

wojewoddzka stacja
sanitarno-epidemiologiczna

Raz w roku do 1
lutego 2025 r. za rok
2024 — dane wstepne;

Dane zagregowane w
postaci elektronicznej;
zbidr danych;
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metoda obserwacji petnej Narodowy Instytut Zdrowia
obowigzkowe Publicznego PZH —
Panstwowy Instytut
Badawczy
30. MZ-57 — roczne Powiatowe stacje sanitarno-epidemiologiczne; |Zachorowania, problemy zdrowotne | Raz w roku do 28 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.02
sprawozdanie o lutego 2025 r. zarok | elektronicznej;
zachorowaniach na metoda obserwacji petnej 2024, zbior danych;
wybrane choroby zakazne wojewodzka stacja
wedtug ptei, wieku, obowigzkowe sanitarno-epidemiologiczna
migjsca Zamle,sz.kama Oraz | wojewodzkie stacje sanitarno- Raz w roku do 14 Dane zagregowane w
ich sezonowosci epidemiologiczne; marca 2025 r. zarok | postaci elektronicznej;
2024; zbidr danych;
metoda obserwacji petnej Narodowy Instytut Zdrowia
obowigzkowe Publicznego PZH —
Panstwowy Instytut
Badawczy
31. MZ-58 — roczne Powiatowe stacje sanitarno-epidemiologiczne; | Zachorowania, problemy zdrowotne | Raz w roku do 28 Dane zagregowane w 1.29.02
sprawozdanie o lutego 2025 r. zarok | postaci elektronicznej;
zachorowaniach na metoda obserwacji petnej 2024, zbior danych;
wybrane choroby zakazne wojewddzka stacja
wedtug stanu obowiazkowe sanitarno-epidemiologiczna
zaszcezepienia, ph':l’ Wlek}l Wojewodzkie stacje sanitarno- Raz w roku do 14 Dane zagregowane w
oraz miejsca zamieszkania | oidemiologiczne; marca 2025 r. zarok | postaci elektronicznej;
2024; zbidr danych;
metoda obserwacji petnej Narodowy Instytut Zdrowia
obowigzkowe Publicznego PZH —
Panstwowy Instytut
Badawczy
32. |MZ-88 — sprawozdanie o | Podmioty wykonujace dziatalno$¢ lecznicza Kadra medyczna Raz w roku do 10 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.06
pracujacych w udzielajgce ambulatoryjnych i stacjonarnych kwietnia 2025 r. elektronicznej;
podmiotach $wiadczen zdrowotnych, w tym indywidualne i wedtug stanu na 31 zbior danych;

wykonujacych dziatalno$¢
lecznicza

grupowe praktyki zawodowe lekarzy,
pielegniarek i potoznych, praktyki zawodowe
fizjoterapeutow oraz regionalne centra
krwiodawstwa i krwiolecznictwa;

metoda obserwacji petnej

grudnia 2024 r.;

obowigzkowe

portal sprawozdawczy
Centrum e-Zdrowia, urzedy
wojewodzkie
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Urzedy wojewddzkie; Raz w roku do 1 lipca |Dane jednostkowe w postaci
2025 r. wedhug stanu | elektronicznej;
metoda obserwacji petnej na 31 grudnia 2024 r. | zbidr danych;
— dane Centrum e-Zdrowia
zweryfikowane;
obowiazkowe
Centrum e-Zdrowia; Raz w roku do 31 Dane zagregowane w
lipca 2025 r. wedlug | postaci elektroniczne;j;
metoda obserwacji petnej stanu na 31 grudnia zbidr danych;
2024 r.; Glowny Urzad Statystyczny
obowigzkowe
Centrum e-Zdrowia; Raz w roku do 30 Dane jednostkowe w postaci
wrzesnia 2025 r. elektronicznej;
metoda obserwacji petnej wedtug stanu na 31 zbior danych;
grudnia 2024 r. — dane | Glowny Urzad Statystyczny
ostateczne;
obowigzkowe
33. MZ-88A — sprawozdanie | Urzedy wojewodzkie; urzedy marszatkowskie; |Kadra medyczna Raz w roku do 25 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.06
o zatrudnieniu wybranej starostwa powiatowe; Narodowy Fundusz marca 2025 r. wedtug | elektronicznej;
kadry medycznej w Zdrowia (centrala); Narodowy Fundusz stanu na 31 grudnia zbior danych;
uczelniach i administracji | Zdrowia (oddziaty wojewoddzkie); Centrum 2024, portal sprawozdawczy
Medyczne Ksztatcenia Podyplomowego; Centrum e-Zdrowia
Centrum Egzaminow Medycznych; Centrum obowigzkowe
Ksztatcenia Podyplomowego Pielegniarek i
Potoznych; uniwersytety medyczne oraz inne
uczelnie ksztatcgce kadre medyczna;
metoda obserwacji petnej
Centrum e-Zdrowia; Raz wroku do 1 lipca |Dane zagregowane w
2025 r. wedlug stanu | postaci elektronicznej;
metoda obserwacji petnej na 31 grudnia 2024 r.; | zbior danych;
Glowny Urzad Statystyczny
obowigzkowe
34. MZ-89 — sprawozdanie o | Podmioty wykonujace dziatalnos¢ lecznicza Kadra medyczna Raz w roku do 10 Dane jednostkowe w postaci | 1.29.06

specjalistach pracujacych

w podmiotach

udzielajace ambulatoryjnych i stacjonarnych
$wiadczen zdrowotnych, w tym indywidualne i

kwietnia 2025 r.

elektronicznej;
zbior danych;
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wykonujacych dziatalno$¢ | grupowe praktyki zawodowe lekarzy, wedtug stanu na 31 portal sprawozdawczy
lecznicza pielegniarek i potoznych, praktyki zawodowe grudnia 2024 r.; Centrum e-Zdrowia, urzedy
fizjoterapeutéw oraz regionalne centra wojewodzkie
krwiodawstwa i krwiolecznictwa; obowigzkowe
metoda obserwacji petnej
Urzedy wojewodzkie; Raz w roku do 1 lipca |Dane jednostkowe w postaci
2025 r. wedtug stanu | elektronicznej;
metoda obserwacji petnej na 31 grudnia 2024 r. | zbidr danych;
— dane Centrum e-Zdrowia
zweryfikowane;
obowigzkowe
Centrum e-Zdrowia; Raz w roku do 31 Dane zagregowane w
lipca 2025 r. wedlug | postaci elektronicznej;
metoda obserwacji pelnej stanu na 31 grudnia zbiér danych;
2024 . Glowny Urzad Statystyczny
obowiazkowe
14. Zestawy danych Gléwnego Urzedu Geodezji i Kartografii
1. GUGIK - sprawozdanie o | Starostowie; Informacje o powiatowym zasobie |Raz w roku do 31 Dane jednostkowe w postaci | 1.02.05
powiatowym zasobie geodezyjnym i kartograficznym marca 2025 r. wedtug | elektronicznej;
geodezyjnym i metoda obserwacji petnej stanu na 31 grudnia zbior danych;
kartograficznym 2024 r. — dane Glowny Urzad Geodezji i
ostateczne; Kartografii
obowiazkowe
15. Zestawy danych Gléwnego Urzedu Nadzoru Budowlanego
1. GUNB-1 — sprawozdanie | Wojewddzkie inspektoraty nadzoru Efekty budownictwa 2 razy w roku do 15 Dane jednostkowe w postaci | 1.47.05
dotyczace obiektow budowlanego; powiatowe inspektoraty nadzoru lipca 2024 r. za | elektroniczne;j;
budowlanych oddanych budowlanego; potrocze 2024 r., do zbidr danych;
do uzytkowania 15 stycznia 2025 r. za | Glowny Urzad Nadzoru
metoda obserwacji pelnej II poétrocze 2024 1.; Budowlanego
obowigzkowe
2. GUNB-2 — sprawozdanie | Wojewodzkie inspektoraty nadzoru Nakazy rozbiorki obiektow 2 razy w roku do 15 Dane jednostkowe w postaci | 1.47.06
dotyczace nakazow budowlanego; powiatowe inspektoraty nadzoru | budowlanych lipca 2024 r. za | elektronicznej;
budowlanego; pétrocze 2024 r., do zbior danych;
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