ZARZADZENIE NR 1260/2025
PREZYDENTA MIASTA KRAKOWA
Z. DNIA 26 maja 2025 r.

w sprawie przyjecia i przekazania pod obrady Rady Miasta Krakowa projektu uchwaly
Rady Miasta Krakowa w sprawie przyjecia programu pn. ,,Zdrowy Krakéw” na lata
2025-2028

Na podstawie art. 30 ust. 2 pkt 1 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz. U.
72024 r. poz. 1465, 1572, 1907 i 1940), zarzadza si¢, co nastepuje:

§ 1. Postanawia si¢ przyja¢ i przekaza¢ pod obrady Rady Miasta Krakowa projekt
uchwaty Rady Miasta Krakowa w sprawie przyjecia programu pn. ,,Zdrowy Krakéw” na lata
2025-2028.

§ 2. Wykonanie zarzadzenia powierza si¢ Sekretarzowi Miasta Krakowa.

§ 3. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.

PREZYDENT MIASTA KRAKOWA

Aleksander Miszalski



druk nr projekt Prezydenta Miasta Krakowa

UCHWALA NR
RADY MIASTA KRAKOWA

z dnia

W sprawie przyjecia programu pn. ,,Zdrowy Krakow” na lata 2025-2028

Na podstawie art. 7 ust. 1 pkt 5 oraz art. 18 ust. 1 1 art. 30 ust. 2 pkt 1 ustawy z dnia
8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym (Dz. U. z 2024 r. poz. 1465, 1572, 1907 i 1940), art.
4 ust. 1 pkt 2, art. 92 ust. 1 pkt 1 12 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. 0 samorzadzie powiatowym
(Dz. U. z 2024 r. poz. 107 1 1907) oraz art. 6, art. 7 ust. 1 i art. 8 oraz art. 48 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych
(Dz. U. z 2024 r. poz. 146, 858, 1222, 1593, 16151 1915, z 2025 r. poz. 129 i 304), uchwala
si¢, co nastepuje:

§ 1. Przyjmuje si¢ program strategiczny pn. ,,Zdrowy Krakéw” na lata 2025-2028,
stanowigcy zalacznik do uchwaty.

§ 2. Wykonanie uchwaty powierza si¢ Prezydentowi Miasta Krakowa.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

PREZYDENT MIASTA KRAKOWA

Aleksander Miszalski


https://sip.lex.pl/#/act/17127716/2271429?keyword=%C5%9Awiadczenia%20opieki%20zdrowotnej%20finansowane%20ze%20%C5%9Brodk%C3%B3w%20publicznych&cm=SFIRST

UZASADNIENIE

Program ,,Zdrowy Krakow” stanowi instrument zarzadzania strategicznego Miastem
w zakresie zdrowia, ktéry stuzy do ukierunkowywania, koordynowania i nadzorowania
wdrozenia powigzanych dzialan i projektéw w celu dostarczenia mieszkancom Krakowa
korzysci 1 rezultatow zwigzanych ze strategicznymi celami Miasta Krakowa w zakresie
zdrowia, okreslonymi w ,,Strategii Rozwoju Krakowa. Tu chcg zy¢. Krakow 2030,

Dokument w pierwszej czgsci prezentuje sytuacje demograficzno-epidemiologiczng
oraz podejmuje probe diagnozy sektora zdrowia w Krakowie, a w dalszej czgsci okresla cele
polityki zdrowotnej Miasta oraz planowane do realizacji dzialania operacyjne i1 projekty
w perspektywie do konca 2028 roku.

Program ,Zdrowy Krakéw” podlegal konsultacjom spotecznym, m.in.
z wykorzystaniem metody partycypacyjno-eksperckiej, wiaczajacej r6zne grupy interesariuszy
— mieszkancow, ekspertow, przedstawicieli podmiotéw zwigzanych z obszarem zdrowia oraz
przedstawicieli Urzgdu Miasta Krakowa.

Przedktadany projekt zaktada zaréwno kontynuacje zadan dotychczas realizowanych
przez Miasto, jak i implementacj¢ nowych projektow. Wynika to m.in. z systematycznie
prowadzonej ewaluacji (ktora dostarcza informacji o jakosci prowadzonych dziatan), z ciaglej
analizy potrzeb zdrowotnych mieszkancow Krakowa, ze zmieniajgcego si¢ otoczenia czy zmian
w przepisach prawa.

Program ,,Zdrowy Krakow” zostal opracowany zgodnie z przepisami powszechnie
obowigzujacego prawa Rzeczypospolitej Polskiej oraz z uwzglednieniem kierunkéow dziatan
wskazanych w dokumentach strategicznych w ochronie zdrowia, tj. w mapie potrzeb
zdrowotnych, stanowigcej zatacznik do Obwieszczenia Ministra Zdrowia z dnia 27 sierpnia
2021 r., w Wojewddzkim Planie Transformacji wojewddztwa matopolskiego na lata 2022-
2026, stanowigcym zatacznik do Obwieszczenia Wojewody Malopolskiego z dnia 17 grudnia
2021 r., w dokumencie Zdrowa Przyszio$¢. Ramy strategiczne rozwoju systemu ochrony
zdrowia na lata 2021-2027, z perspektywa do 2030 r., stanowigcym zatacznik do uchwaly nr
196/2021 Rady Ministréw z dnia 27 grudnia 2021 r. i innych.

Zadania jednostek samorzadu terytorialnego w zakresie ochrony zdrowia regulowane
sg przez ustawy ustrojowe. W mys$l art. 7 ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o
samorzadzie gminnym ochrona zdrowia jest jednym z istotnych zadan wlasnych samorzadu
gminy, stuzagcym zaspakajaniu potrzeb wspolnoty samorzadowej. Wedlug art. 4 ust. 1 pkt 2
ustawy
z dnia 5 czerwca 1998 r. 0 samorzadzie powiatowym jednym z zadan powiatu jest promocja
1 ochrona zdrowia o charakterze ponadgminnym.

Doprecyzowanie powyzszych zadan znajduje si¢ w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkdéw publicznych. Ustawa ta okresla
zadania wtadz publicznych, a wigc takze samorzadowych, w obszarze zapewnienia réwnego
dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej. Art. 7 tej ustawy okresla zadania wlasne gminy



w zakresie zapewnienia rownego dostepu do $wiadczen opieki zdrowotnej, w szczegdlnosci:
opracowywanie i realizacja oraz ocena efektoéw programéw polityki zdrowotnej wynikajacych
z rozpoznanych potrzeb zdrowotnych i stanu zdrowia mieszkancéw gminy, inicjowanie i udziat
w  wytyczaniu kierunkéw przedsigwzi¢¢ lokalnych zmierzajagcych do zaznajamiania
mieszkancow z czynnikami szkodliwymi dla zdrowia oraz ich skutkami, a takze podejmowanie
innych dziatah wynikajacych z rozeznanych potrzeb zdrowotnych 1 stanu zdrowia
mieszkancow gminy. W kolejnych artykutach ustawy zawarte sa obowiazki pozostatych
szczebli samorzadu terytorialnego. Zgodnie z art. 8 dotyczacym samorzadu powiatu do zadan
wlasnych powiatu naleza inicjowanie, wspomaganie 1 monitorowanie dziatan lokalnej
wspolnoty samorzadowej w zakresie promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej prowadzonych
na terenie powiatu oraz pobudzanie dzialan na rzecz indywidualnej 1 zbiorowej
odpowiedzialnosci za zdrowie i na rzecz ochrony zdrowia. Dodatkowo, jednostki samorzadu
terytorialnego moga petni¢ role podmiotéw tworzacych dla publicznych placoéwek opieki
zdrowotnej, gléwnie dla szpitali funkcjonujacych w formie tzw. samodzielnych publicznych
zaktadéw opieki zdrowotnej (SPZOZ). Mozliwos¢ tworzenia przez jednostki samorzadu
terytorialnego podmiotow leczniczych, ktére moga swiadczy¢ opieke zdrowotng, przewiduje
ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnoS$ci leczniczej w art. 6 ust. 2.

Natomiast zgodnie z art. 3 ustawy z dnia 11 wrze$nia 2015 r. o zdrowiu publicznym
zadania z zakresu zdrowia publicznego wykonuja m.in. jednostki samorzadu terytorialnego,
realizujace zadania wlasne polegajace na promocji lub ochronie zdrowia.

Srodki finansowe na realizacje Programu zostaly ujete w Wieloletniej Prognozie
Finansowej w zadaniach: Zlecanie zadan z zakresu zdrowia publicznego w tacznej wysokosci
43 529 780 zt w latach 2025-2029 oraz Zadania z zakresu zdrowia realizowane przez Miejskie
Centrum Opieki w tacznej wysokosci 47 396 000 zt w latach 2025-2029. Ponadto w planie
wydatkéw biezacych na rok 2025 zaplanowano kwote w wysokosci 7 396 000 zt w klasytikacji
851.85117.2560 GWSMK SZ/Z0Z/06 na rok 2025. W zakresie zadan inwestycyjnych w planie
budzetu Miasta Krakowa na rok 2025 zabezpieczono srodki w kwocie 4 300 000 zt.

Odnosnie $§rodkéw finansowych:

a)  niniejsza regulacja nie ma wptywu na dochody Miasta,

b) niniejsza regulacja ma wptyw na wydatki Miasta (wydatki na poszczegolne zadania
zostang szczegdtowo okreslone na poszczegdlne lata w ramach uchwaly Rady Miasta
Krakowa w sprawie budzetu miasta Krakowa oraz w uchwale dotyczacej Wieloletniej
Prognozy Finansowej dla miasta Krakowa),

c) niniejsza regulacja nie wymaga zwigkszenia zatrudnienia do obshlugi realizacji zadania
(takze w latach nastepnych),

d) niniejsza regulacja nie wymaga poniesienia dodatkowych wydatkow na funkcjonowanie
Urzedu Miasta Krakowa, w szczegolnosci w sprzet informatyczny, oprogramowanie,
wyposazenie,

€) niniejsza regulacja nie bgdzie powodowacé w przysztosci innych dodatkowych kosztow
niz poniesione przed ich wprowadzeniem.
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