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CHAPTER  X 
HEALTH CARE   
AND SOCIAL WELFARE 

Uwagi ogólne 
 

1. Dane o ochronie zdrowia – jeśli nie zazna-
czono inaczej – podaje się łącznie z danymi 
o placówkach podległych resortom obrony naro-
dowej i spraw wewnętrznych administracji;  
z wyłączeniem ochrony zdrowia w zakładach kar-
nych. 

2. Dane o pracownikach medycznych doty-
czą pracujących w: placówkach wykonujących 
działalność leczniczą, praktykach zawodowych, 
aptekach oraz domach pomocy społecznej, żłob-
kach i klubach dziecięcych.  

Dane dotyczą pracujących bezpośrednio z pa-
cjentem, tj. bez osób, dla których głównym miej-
scem pracy jest uczelnia, jednostka administracji 
państwowej, samorządu terytorialnego lub NFZ. 

3. Dane o specjalistach dotyczą lekarzy i leka-
rzy dentystów ze specjalizacją II stopnia oraz po-
siadających tytuł specjalisty w odpowiedniej dzie-
dzinie medycyny zgodnie z rozporządzeniem Mini-
stra Zdrowia z dnia 29 marca 2019 r.  
w sprawie specjalizacji lekarzy i lekarzy dentystów 
(Dz. U. z 2020 r. poz. 1566, z późn. zm.). 

4. Porady udzielone przez lekarzy i lekarzy 
dentystów w zakresie ambulatoryjnej opieki zdro-
wotnej podano łącznie z badaniami profilaktycz-
nymi (z wyjątkiem porad udzielonych przez lekarza 
orzecznika) oraz z poradami lekarskimi udzielo-
nymi w izbach przyjęć szpitali ogólnych. 

5. Dane o stacjonarnej opiece zdrowotnej nie 
obejmują opieki dziennej. Dane o szpitalach obej-
mują placówki medyczne, które do 2011 r. były trak-
towane jako filie. 

6. Dane o łóżkach w placówkach stacjonarnej 
opieki zdrowotnej dotyczą łóżek znajdujących się 
stale w salach dla chorych, zajętych przez chorych 
lub przygotowanych na ich przyjęcie.  

Dane o łóżkach w szpitalach ogólnych nie 
obejmują miejsc dziennych na oddziałach szpital-
nych. 

7. Dane o aptekach ogólnodostępnych nie obej-
mują aptek działających w strukturze i na potrzeby 
szpitali.  

Punkty apteczne są to placówki, które prowadzą 
obrót detaliczny produktami leczniczymi, głównie na 
wsi. 
8. Dane o opiece nad dziećmi do 3 lat prezento-

wane są zgodnie z ustawą z dnia 4 lutego 2011 r. 
(Dz. U. 2021 poz. 75, z późn. zm.), na podstawie 
której opieka może być organizowana w formie 
żłobka, klubu dziecięcego albo sprawowana przez 
dziennego opiekuna lub nianię. 

 General notes 
 

1. The data concerning health care – unless oth-
erwise stated – are given including health care 
units subordinated to the Ministry of National De-
fence, the Ministry of Interior and Administration; 
excluding health care in prisons.  
2. Data regarding  medical personnel concerns 
persons employed: in units engaged in medical 
activities, professional practices, pharmacies and 
social welfare homes and facilities, nurseries and 
children's clubs. 
Data concern working directly with a patient, i.e., 
excluding persons for whom the primary work-
place is university, units of state or local govern-
ment administration and National Health Fund. 
  3. Data on doctor specialists and dental spe-
cialists concern doctors with grade II specialisa-
tion and with specialists title in proper medicine do-
mains in accordance with the regulation of the Min-
ister of Health of 29 March 2019 on Doctors and 
Dentist Specialisations (Journal of Laws 2020 item 
1566, with later amendments ). 
4. Consultations provided by doctors and 

dentists in the scope of outpatient health care 
are presented together with preventive examina-
tions (excluding consultations provided by medi-
cal experts), also together with consulta-tions 
provided in admission rooms in general hospitals. 
5. Data on in-patient health care do not include 

day-care. Data on hospitals comprise health care 
units, which until 2011 were treated as hospital 
branches. 
6. Data regarding beds in in-patient health 

care units concern permanent beds in patient 
rooms, either occupied or prepared to receive pa-
tients. 
Data regarding beds in general hospitals do not 
include day-care places in hospital wards.  
7. Generally available pharmacies do not in-

clude pharmacies, which operate in the structure 
and for needs of hospitals. 
Pharmaceutical outlets are created for selling 
prepared medicines and they can be located only 
in rural areas without generally available phar-
macy. 
8. Data on childcare for children up to the 

age of 3 are presented according to the law dated 
4 February 2011 (Journal of Laws 2021 item 75, 
with later amendments). Childcare can be organ-
ised in the form of nurseries, children’s clubs or 
provided by day carer or nanny. 
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9. Dane dotyczące wspierania rodziny oraz pie-
czy zastępczej prezentowane są zgodnie  
z ustawą z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu 
rodziny i systemie pieczy zastępczej (Dz. U. 2020 
poz. 821, z późn. zm.). 

10. Placówka wsparcia dziennego wspiera 
funkcje opiekuńcze i wychowawcze rodziny. Może 
być prowadzona w formie: 
1) opiekuńczej, w tym kół zainteresowań, świetlic, 

klubów i ognisk wychowawczych, zapewnia 
dziecku opiekę i wychowanie, pomoc w nauce, 
organizację czasu wolnego, zabawę i zajęcia 
sportowe oraz rozwój zainteresowań, 

2) specjalistycznej – organizuje zajęcia socjotera-
peutyczne, terapeutyczne, korekcyjne, kom-
pensacyjne oraz logopedyczne; realizuje indy-
widualny program korekcyjny, program psycho-
korekcyjny lub psychoprofilaktyczny, w szcze-
gólności terapię pedagogiczną, psychologiczną  
i socjoterapię, 

3) pracy podwórkowej – realizowanej przez wycho-
wawcę, polegającej na działaniach animacyj-
nych i socjoterapeutycznych oraz w połączonych 
formach, tj. łączących zadania placówek opie-
kuńczych, specjalistycznych i pracy podwórko-
wej.  

11. Rodzinna piecza zastępcza jest sprawowana 
w przypadku niemożności zapewnienia dziecku 
opieki i wychowania przez rodziców. Zapewnia 
pracę z rodziną umożliwiającą powrót dziecka do ro-
dziny lub gdy jest to niemożliwe – dążenie do przy-
sposobienia dziecka, przygotowanie dziecka do sa-
modzielnego i odpowiedzialnego życia, zaspokoje-
nie potrzeb emocjonalnych dzieci ze szczególnym 
uwzględnieniem potrzeb bytowych, zdrowotnych, 
edukacyjnych, kulturalno-rekreacyjnych i religijnych. 

Formami rodzinnej pieczy zastępczej są: 
1) rodziny zastępcze: 

a) spokrewnione, 
b) niezawodowe, umieszcza się w tym samym 
czasie nie więcej niż 3 dzieci (z wyjątkiem licznego 
rodzeństwa), 
c) zawodowe – umieszcza się w tym samym cza-
sie nie więcej niż 3 dzieci (z wyjątkiem licznego 
rodzeństwa); w tym: 
- zawodowe specjalistyczne  
- zawodowe pełniące funkcję pogotowia rodzin-
nego  
12. Instytucjonalna piecza zastępcza jest spra-

wowana w formie: 
1) placówki opiekuńczo-wychowawczej, która jest 

prowadzona jako placówka typu: 
a) interwencyjnego – zapewnia doraźną opiekę 

nad dzieckiem w czasie trwania sytuacji kryzyso-
wej, w szczególności placówka jest obowiązana 
przyjąć dziecko w przypadkach wymagających na-
tychmiastowego zapewnienia mu opieki, 
b) rodzinnego – wychowuje dzieci w różnym 

wieku, w tym dorastające i usamodzielniające się; 
umożliwia wspólne wychowanie i opiekę licznemu ro-
dzeństwu; współpracuje z koordynatorem rodzinnej 
pieczy zastępczej i asystentem rodziny, 

c) socjalizacyjnego – zapewnia dziecku całodo-
bową opiekę i wychowanie oraz zaspokaja jego 

9. Data concerning family support and foster 
care are presented according to the Law of Family 
Support and Foster Care System, dated 9 June 
2011 (Journal of Laws 2020 item 821, with later 
amendments). 
10. Day-support centre – supports the family in 

its care and education functions. It may be oper-
ated in the form of:  
1) general care centre, including interest circles, 
day-rooms, clubs, educational centres, provides 
a child with: care and education, assistance in 
learning, organisation of leisure time, entertain-
ment and sport classes and development of inter-
ests, 
2) specialized centre – organises socio-therapeu-
tic, therapeutic, corrective, compensating and 
speech therapy classes, implement an individual 
corrective programmme, a psychocorrective or 
psychopreventive programmme, in particular ped-
agogic, psychological and sociotherapy, 
3) street work – carries out motivating and socio-

therapeutic activities, conducted by a street-
worker as well as in a combination of the forms 
i.e. combining tasks of the general care, spe-
cialised and street work centres. 

11. Family foster care shall be exercised in 
case when it is impossible for the parents to pro-
vide care and education for a child. It guarantees 
a work with a family to make possibility for a child 
to return to its family, or when it is impossible – 
efforts aimed at child’s adoption; preparation of a 
child to live an independent and responsible life; 
satisfaction of children’s emotional needs, in par-
ticular the needs related to welfare, healthcare, 
education, culture, recreation and religious.  
The forms of family foster care are the following: 
1) foster famillies: 
a) related, 
b) non-professional – placed in it may be not 
more than 3 children (except for numerous sib-
lings)  
c) professional – placed in it may be not more 
than 3 children (except for numerous siblings) are 
also:  
-  professional specialised  
- professional performing the function of a family 
emergency house  
12. Insitutional foster care shall be exercised in the 

form of: 
1) care and education centre, which shall be exer-
cised in the form of: 
a) an intervention – provides immediate care for a 
child in the crisis situation, especially if it is required 
for the centre to place the child under immediate 
care, 
b) a family – educates children of various age 
groups, including adolescents and those becoming 
independent; enables common education and care 
for numerous siblings; cooperate with a family foster 
care coordinator and a family assistant. 
c) a socialization – provides a child with full-time 
care and education, and fulfil its needs, espe-
cially emotional, development, health, living, so-
cial and religious needs, implements a child as- 
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niezbędne potrzeby, w szczególności emocjo-
nalne, rozwojowe, zdrowotne, bytowe, społeczne  
i religijne; realizuje przygotowany we współpracy  
z asystentem rodziny plan pomocy dziecku; umoż-
liwia kontakt dziecka z rodzicami i innymi osobami 
bliskimi, podejmuje działania w celu powrotu 
dziecka do rodziny; zapewnia dziecku dostęp do 
kształcenia dostosowanego do jego wieku i możli-
wości rozwojowych; obejmuje dziecko działaniami 
terapeutycznymi, zapewnia korzystanie z przysłu-
gujących świadczeń zdrowotnych, 

d) specjalistyczno-terapeutycznego – sprawuje 
opiekę nad dzieckiem o indywidualnych potrze-
bach, w szczególności: legitymującym się orze-
czeniem o niepełnosprawności albo orzeczeniem 
o umiarkowanym lub znacznym stopniu niepełno-
sprawności; wymagającym stosowania specjal-
nych metod wychowawczych i specjalistycznej te-
rapii; wymagającym wyrównywania opóźnień roz-
wojowych i edukacyjnych. Placówka, zapewnia za-
jęcia wychowawcze, socjoterapeutyczne, korek-
cyjne, kompensacyjne, logopedyczne, terapeu-
tyczne, rekompensujące braki w wychowaniu w ro-
dzinie i przygotowujące do życia społecznego,  
a dzieciom niepełnosprawnym także odpowiednią 
rehabilitację i zajęcia rewalidacyjne; 
2)  regionalnej placówki opiekuńczo-terapeutycz-

nej – umieszczane są w niej dzieci, które ze 
względu na stan zdrowia wymagają stosowania 
specjalistycznej opieki i rehabilitacji i nie mogą zo-
stać umieszczone w rodzinnej pieczy zastępczej 
lub w placówce opiekuńczo-wychowawczej. W tym 
samym czasie można w niej umieścić nie więcej 
niż 30 dzieci; 
3)  interwencyjnego ośrodka preadopcyjnego – 

umieszcza się w nim dzieci do ukończenia pierw-
szego roku życia, które wymagają specjalistycznej 
opieki i w okresie oczekiwania na przysposobienie 
nie mogą zostać umieszczone w rodzinnej pieczy 
zastępczej. W ośrodku, w tym samym czasie, 
można umieścić nie więcej niż 20 dzieci. 

13. Dane o domach i zakładach pomocy spo-
łecznej dotyczą placówek, dla których organami 
prowadzącymi są: jednostki samorządu teryto-
rialnego, stowarzyszenia, organizacje społeczne, 
kościoły i związki wyznaniowe, fundacje, osoby 
fizyczne i prawne. Rodzaje domów i zakładów 
prezentuje się zgodnie z ustawą o pomocy spo-
łecznej z dnia 12 marca 2004 r. (Dz. U. 2021 poz. 
2268). 
14. Świadczeniami pomocy społecznej są:  

1) świadczenia pieniężne, m.in.: zasiłek stały, za-
siłek okresowy, zasiłek celowy, pomoc na ekono-
miczne usamodzielnienie oraz na kontynuowanie 
nauki. 

Zasiłek stały — przysługuje osobie całkowicie 
niezdolnej do pracy z powodu wieku lub niepełno-
sprawności.  

Zasiłek okresowy — przysługuje osobie lub ro-
dzinie ze względu na długotrwałą chorobę, niepeł-
nosprawność, bezrobocie, możliwość utrzymania 
lub nabycia uprawnień do świadczeń z innych sys-
temów zabezpieczenia społecznego. 

Zasiłek celowy — przyznawany jest w celu 
m.in.: zaspokojenia niezbędnej potrzeby bytowej, 

sistance plan prepared in cooperation with a 
family assistant, enables contacts with parents 
and other close persons, unless otherwise de-
cided by a court, takes actions aimed at the 
child’s return to a family, provides a child with 
access to education adjusted to its age and de-
velopment skills, provides a child with therapeu-
tic actions, provides access to eligible 
healthcare services, 
d) a specialist therapy – provides care for a 
child with individual needs, in particular: a child 
with a disability certificate or a certificate of high 
or moderate level of disability, a child requiring 
the application of special education methods 
and specialist therapy, a child requiring dealing 
with their developmental and emotional retarda-
tion. The centre provides educational, socio-
therapeutic, corrective, compensating, speech 
therapy, and therapeutic activities compensat-
ing for lacks in upbringing in a family and pre-
paring for social life, as well as proper rehabili-
tation for disabled children, 
2) regional care and therapy centre – a centre 

where children shall be placed, due to their 
health condition requiring specialist care and re-
habilitation and cannot be placed in family foster 
care or a care and education centre. The total 
number of 30 children at most may be placed in 
a regional care and therapy centre at the same 
time. 
3) pre-adoptive intervention centre – a centre 

where sall be placed children up to the 1 year 
old, requiring special care who, waiting for 
adoption, cannot be covered by family foster 
care. The total number of 20 children at most 
may be placed in a pre-adoptive intervention 
centre at the same time. 
13. Data concerning social welfare homes 

and facilities are related to the institutions for 
which the founding bodies are: local govern-
ment units, associations, social organizations, 
churches and religious associations, founda-
tions, natural and legal persons. Types of social 
welfare homes and facilities are presented in ac-
cordance with the Act on Social Assistance of 
12 March 2004 (Journal of Laws 2021 item 
2268). 
14. Social assistance benefits are: 

1) monetary benefits, among others: permanent 
benefit, temporary benefit, appropriated benefit, 
assistance to reach financial self-dependence 
and continue education.  

A person entirely incapable of working due to 
age or disability is entitled to permanent benefit.  

A person or a family is entitled to a temporary 
benefit due to the long illness, disability, unem-
ployment, perspective of remaining or becoming 
entitled to benefits from other social security sys-
tems.  

Appropriated benefit is offered to fulfil a neces-
sary livelihood need, covering part or whole of ex-
penditures on health treatment, covering burial 
costs. It may be given to a person or a family 
which incurred losses as a result of fortuitous 
event, natural or ecological disaster; 
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pokrycia części lub całości wydatków na świadcze-
nia zdrowotne, pokrycia kosztów pogrzebu. Może 
być przyznany osobie lub rodzinie, 
która poniosła straty w wyniku zdarzenia loso-
wego, klęski żywiołowej lub ekologicznej; 
2) świadczenia niepieniężne, m.in.: praca so-
cjalna, bilet kredytowany, schronienie, posiłek, 
ubranie, sprawienie pogrzebu, mieszkanie chro-
nione.  
Mieszkanie chronione jest formą pomocy przygo-
towującą, pod opieką specjalistów, osoby  
w nim przebywające do prowadzenia samodziel-
nego życia lub wspomagającą te osoby w codzien-
nym funkcjonowaniu. 

2) non-monetary benefits, among others: social 
work, credited ticked, shelter, meal, clothing, 
burial, dwelling protected. 
Dwelling protected is a form of social assistance 
preparing persons staying there, under the care of 
professionals, for independent living or supporting 
them in their daily functioning. 
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