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W ubiegłym roku Krajowy Zespół ds. Nadzoru 

Specjalistycznego w Dziedzinie Kardiologii 

— któremu przewodniczy Konsultant Krajo-

wy w dziedzinie kardiologii, prof. Waldemar 

Banasiak — po raz pierwszy opracował dane 

dotyczące zasobów kadrowych polskiej kar-

diologii, wraz z kompleksowym raportem 

obejmującym konsultacje ambulatoryjne, 

hospitalizacje oraz wykonywane procedury 

[1, 2]. Poniżej przedstawiamy analogiczny ra-

port obejmujący cały 2025 rok. Podobnie jak 

w roku poprzednim, dane przedstawiono dla 

poszczególnych województw w przeliczeniu 

na 1 milion mieszkańców.

INFRASTRUKTURA 
KARDIOLOGICZNA — LECZNICTWO 

SZPITALNE
W Polsce funkcjonuje 239 oddziałów kar-

diologicznych, z których 169 dysponuje pra-

cownią kardiologii interwencyjnej pełniącą ca-

łodobowy dyżur przez 7 dni w tygodniu (24/7). 

Mediana liczby oddziałów kardiologicznych 

w poszczególnych województwach wynosi 

6 oddziałów na 1 milion mieszkańców (ryc. 1), 

w tym 4 ośrodki kardiologii interwencyjnej na 

1 milion mieszkańców (ryc. 2).

Łącznie oddziały te dysponują 8044 łóżkami, 

w tym 1678 łóżkami na oddziałach intensywnej 
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Rycina 2. Liczba ośrodków kardiologii interwencyjnej w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 1. Liczba oddziałów kardiologicznych w województwie na 1 mln mieszkańców

terapii kardiologicznej (OITK). Na rycinie 3 przedstawiono 

liczbę łóżek kardiologicznych, natomiast na rycinie 4 — licz-

bę łóżek OITK w przeliczeniu na 1 milion mieszkańców 

w poszczególnych województwach. Mediana liczby łóżek 

wynosi 219 na 1 milion mieszkańców, w tym 46 łóżek OITK 

na 1 milion mieszkańców.
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Rycina 3. Liczba łóżek kardiologicznych w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 4. Liczba łóżek intensywnej terapii kardiologicznej w województwie na 1 mln mieszkańców

W 2025 roku łączna liczba przyjęć na te oddziały 

wyniosła 545 933, w tym 108 059 (20%) przyjęć na OITK. 

Na rycinie 5 przedstawiono liczbę hospitalizacji w prze-

liczeniu na 1 milion mieszkańców w poszczególnych 

województwach. Mediana liczby hospitalizacji wyniosła 

14 106 na 1 milion mieszkańców (ryc. 5), natomiast me-

diana liczby hospitalizacji na OITK — 3 164 na 1 milion 

mieszkańców (ryc. 6).
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Rycina 6. Łączna liczba hospitalizacji na oddziałach intensywnej terapii kardiologicznej w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 5. Łączna liczba hospitalizacji na oddziałach kardiologicznych w województwie na 1 mln mieszkańców
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Łączna liczba zgłoszeń pacjentów kardiologicznych 

na szpitalne oddziały ratunkowe (SOR) lub izby przyjęć 

wyniosła 439 219, a mediana — 12 159 na 1 milion miesz-

kańców. W tej liczbie 212 389 stanowiły przyjęcia w ramach 

ostrego dyżuru, co odpowiada medianie 5 261 na 1 milion 

mieszkańców. Dane dla poszczególnych województw 

przedstawiono na rycinach 7 i 8.

ZASOBY KADROWE ODDZIAŁÓW 
KARDIOLOGICZNYCH

Na wszystkich 239 oddziałach kardiologicznych zatrud-

nionych jest 3530 kardiologów. Mediana wynosi 95 kar-

diologów na 1 milion mieszkańców. Liczbę kardiologów 

w przeliczeniu na 1 milion mieszkańców w poszczególnych 

województwach przedstawiono na rycinie 9.

Ponadto na oddziałach kardiologicznych zatrudnio-

nych jest 876 lekarzy specjalistów chorób wewnętrznych 

oraz 311 lekarzy innych specjalności. Liczbę specjalistów 

chorób wewnętrznych oraz lekarzy innych specjalności 

w przeliczeniu na 1 milion mieszkańców przedstawiono 

odpowiednio na rycinach 10 i 11. Mediana tych wartości 

wynosi odpowiednio 22 i 5 na 1 milion mieszkańców.

Obecnie na oddziałach kardiologicznych szkolenie spe-

cjalizacyjne odbywa 1457 lekarzy, w tym 1226 rezydentów 

kardiologii. Liczbę rezydentów kardiologii w przeliczeniu 

na 1 milion mieszkańców w poszczególnych wojewódz-

twach przedstawiono na rycinie 12. Mediana tego wskaź-

nika wynosi 31 na 1 milion mieszkańców.

Ponadto 223 lekarzy odbywa szkolenie specjalizacyjne 

w dziedzinie kardiologii w trybie pozarezydenckim. Liczbę 

lekarzy odbywających szkolenie specjalizacyjne w tym try-

bie w przeliczeniu na 1 milion mieszkańców przedstawiono 

na rycinie 13. Mediana wynosi 5 na 1 milion mieszkańców.

Łącznie 1 482 lekarzy odbywa szkolenie specjalizacyjne 

w dziedzinie kardiologii w trybie rezydenckim i pozare-

zydenckim. Liczbę wszystkich lekarzy specjalizujących 

się w kardiologii w przeliczeniu na 1 milion mieszkańców 

w poszczególnych województwach przedstawiono na 

rycinie 14. Mediana tego wskaźnika wynosi 38 na 1 mi-

lion mieszkańców.

Łącznie pozostaje 589 wolnych miejsc szkoleniowych 

w dziedzinie kardiologii; ich rozmieszczenie przedstawiono 

na rycinie 15.

Na wszystkich oddziałach kardiologicznych pracuje 

7190 pielęgniarek oraz 177 ratowników medycznych.

WYBRANE PROCEDURY  
WYKONYWANE NA ODDZIAŁACH 

KARDIOLOGICZNYCH
Łączną liczbę nieinwazyjnych badań diagnostycznych 

w kardiologii, zgłoszoną przez konsultantów wojewódz-

kich, przedstawiono w tabeli 1.

Liczbę wykonanych badań echokardiograficznych 

przezklatkowych, przezprzełykowych oraz echokardio-

graficznych prób obciążeniowych w poszczególnych wo-

jewództwach przedstawiono odpowiednio na rycinach 16, 

17 i 18. Mediany wynosiły odpowiednio 19 273, 1619 oraz 

173 badania na 1 milion mieszkańców.

Na rycinie 19 przedstawiono liczbę prób wysiłkowych 

z wykorzystaniem bieżni ruchomej lub ergometru rowe-

rowego w poszczególnych województwach; mediana 

wyniosła 1127 badań na 1 milion mieszkańców. Liczbę 

badań spiroergometrycznych w przeliczeniu na 1 milion 

mieszkańców przedstawiono na rycinie 20; mediana 

wyniosła 35 badań. Na rycinie 21 przedstawiono liczbę 

badań perfuzyjnych tomografii emisyjnej pojedynczych 

fotonów mięśnia sercowego wykonywanych w warunkach 

obciążenia, dla których mediana wyniosła 47 badań na 

1 milion mieszkańców.

Na rycinie 22 przedstawiono liczbę badań serca meto-

dą rezonansu magnetycznego w przeliczeniu na 1 milion 

mieszkańców; mediana wyniosła 423 badania.

Liczbę badań angiografii tętnic wieńcowych metodą 

tomografii komputerowej w poszczególnych wojewódz-

twach przedstawiono na rycinie 23; mediana wyniosła 

1538 badań na 1 milion mieszkańców. Liczbę badań tęt-

nic płucnych metodą tomografii komputerowej przed-

stawiono na rycinie 24; mediana wyniosła 629 badań na 

1 milion mieszkańców.

Łącznie wykonano 1733 biopsje endomiokardialne, co 

odpowiada medianie 5 badań na 1 milion mieszkańców, 

przy czym obserwowano znaczne zróżnicowanie pomię-

dzy poszczególnymi województwami (ryc. 25).

W 2025 roku w Polsce wykonano 241 240 koronaro-

grafii (ryc. 26) oraz 137 697 przezskórnych interwencji 

wieńcowych (ryc. 27). Na rycinie 28 przedstawiono odsetek 

koronarografii zakończonych wykonaniem przezskórnych 

interwencji wieńcowych w poszczególnych wojewódz-

twach. Mediana wyniosła 58%.

Na rycinie 29 przedstawiono liczbę zabiegów przez-

cewnikowej implantacji zastawki aortalnej wykonanych 

na oddziałach kardiologicznych w poszczególnych woje-

wództwach; mediana wyniosła 99 zabiegów na 1 milion 

mieszkańców. Liczbę zabiegów balonowej walwuloplasty-

ki zastawki aortalnej przedstawiono na rycinie 30; mediana 

wyniosła 9 zabiegów na 1 milion mieszkańców.

Łączna liczba przezcewnikowych zabiegów naprawy 

zastawki mitralnej wykonanych w Polsce w 2025 roku 

wyniosła 612 (ryc. 31; mediana 12 na 1 milion mieszkań-

ców). Liczba przezskórnych balonowych walwuloplastyk 

zastawki mitralnej wyniosła 34 (ryc. 32). Łącznie wykona-

no 215 przezcewnikowych zabiegów naprawy zastawki 

trójdzielnej (ryc. 33; mediana 2 na 1 milion mieszkańców). 

Liczba balonowych walwuloplastyk zastawki płucnej wy-

niosła 47 (ryc. 34).

Liczbę przezskórnych zabiegów zamknięcia prze-

trwałego otworu owalnego lub ubytku przegrody mię-

dzyprzedsionkowej w poszczególnych województwach 

przedstawiono na rycinie 35; mediana wyniosła 43 zabiegi 

na 1 milion mieszkańców. Liczbę zabiegów zamknięcia 

uszka lewego przedsionka przedstawiono na rycinie 36; 

mediana wyniosła 17 na 1 milion mieszkańców.
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Rycina 7. Liczba zgłoszeń kardiologicznych na szpitalny oddział ratunkowy lub izbę przyjęć w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 8. Liczba przyjęć kardiologicznych w ramach ostrego dyżuru w województwie na 1 mln mieszkańców
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Rycina 10. Liczba specjalistów chorób wewnętrznych zatrudnionych na oddziałach kardiologicznych w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 9. Liczba kardiologów zatrudnionych na oddziałach kardiologicznych w województwie na 1 mln mieszkańców
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Rycina 11. Liczba lekarzy innych specjalności zatrudnionych na oddziałach kardiologicznych w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 12. Liczba rezydentów odbywających szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie kardiologii w województwie na 1 mln mieszkańców
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Rycina 14. Łączna liczba lekarzy odbywających rezydenckie i pozarezydenckie szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie kardiologii w woje-

wództwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 13. Liczba lekarzy odbywających pozarezydenckie szkolenie specjalizacyjne w dziedzinie kardiologii w województwie na 1 mln 

mieszkańców
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Rycina 15. Łączna liczba wolnych miejsc szkoleniowych w dziedzinie kardiologii w województwie na 1 mln mieszkańców

Tabela 1. Łączna liczba nieinwazyjnych badań diagnostycznych w Polsce w roku 2025

Na rycinie 37 przedstawiono liczbę przezskórnych 

zabiegów trombektomii w obrębie tętnic płucnych 

w poszczególnych województwach. Łącznie wykonano 

750 takich procedur, a mediana wyniosła 17 na 1 milion 

mieszkańców. Na oddziałach kardiologicznych wykona-

no łącznie 504 zabiegi z wykorzystaniem pomp Impella 

(ryc. 38).

Na rycinie 39 przedstawiono rozkład głównych katego-

rii rozpoznań ustalonych podczas hospitalizacji we wszyst-

kich oddziałach kardiologicznych w Polsce w 2025 roku.

AMBULATORYJNE SPECJALISTYCZNE 
KONSULTACJE KARDIOLOGICZNE

W ciągu całego 2025 roku we wszystkich poradniach kar-

diologicznych udzielono 5 284 978 konsultacji, z czego 

887 464 (17%) stanowiły konsultacje pierwszorazowe.

Na rycinie 40 przedstawiono liczbę konsultacji kar-

diologicznych w przeliczeniu na 1 milion mieszkańców 

w poszczególnych województwach (mediana 145 229 na 

1 milion mieszkańców), natomiast na rycinie 41 — liczbę 

konsultacji pierwszorazowych (mediana 24 185 na 1 milion 
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Rycina 16. Liczba wykonanych badań echokardiograficznych przezklatkowych w województwie na 1 mln mieszkańców

mieszkańców). Odsetek pacjentów pierwszorazowych 

w poszczególnych województwach wynosił od 9% do 36%, 

przy medianie 17% (ryc. 42).

Liczbę wizyt kontrolnych pacjentów z rozrusznikami 

serca w poradniach kardiologicznych przedstawiono na 

rycinie 43. Łącznie wykonano 353 648 takich wizyt, co od-

powiada medianie 9255 na 1 milion mieszkańców.

Na rycinie 44 przedstawiono główne rozpoznania 

ustalone podczas wizyt ambulatoryjnych w poradniach 

kardiologicznych w całym 2025 roku.

Liczba pacjentów objętych programem Koordyno-

wanej Opieki po Zawale Serca (KOS-Zawał) w Polsce 

w 2025 roku wyniosła 30 272. Liczbę pacjentów w prze-

liczeniu na 1 milion mieszkańców w poszczególnych 

województwach przedstawiono na rycinie 45 (mediana 

734 na 1 milion mieszkańców). Wśród wszystkich pa-

cjentów z ostrym zespołem wieńcowym STEMI i NSTEMI 

odsetek osób objętych programem KOS-Zawał wynosił 

w poszczególnych województwach od 0,3% do 82%, przy 

medianie 52% (ryc. 46).

Według stanu na 31 grudnia 2025 roku do programu 

lekowego B.101 — leczenie hipercholesterolemii włączo-

nych było 2997 pacjentów (ryc. 47), a mediana wynosiła 

72 pacjentów na 1 milion mieszkańców.

Do końca 2025 roku do programu lekowego B.162 — le-

czenie kardiomiopatii, uruchomionego 1 lipca 2024 roku, 

włączono 623 pacjentów (ryc. 48), co odpowiada medianie 

11 pacjentów na 1 milion mieszkańców.

Na koniec 2025 roku łącznie 1786 pacjentów było 

objętych dwoma programami lekowymi dotyczącymi 

nadciśnienia płucnego (B.31 i B.74) (ryc. 49), co odpowiada 

medianie 38 pacjentów na 1 milion mieszkańców.

PODSUMOWANIE
Przedstawiamy najbardziej aktualny, kompleksowy raport 

statystyczny dotyczący zasobów kadrowych oraz realizacji 

świadczeń z zakresu opieki kardiologicznej na wszystkich 

oddziałach kardiologicznych i w poradniach kardiologicz-

nych w Polsce w ciągu całego 2025 roku.

Chociaż liczbę wykonywanych procedur kardiologicz-

nych oceniamy jako imponującą, niepokój budzą znacz-

ne różnice pomiędzy poszczególnymi województwami. 

Różnice te mogą częściowo odzwierciedlać regionalne 

zróżnicowanie częstości występowania chorób sercowo- 

-naczyniowych, jednak naszym zdaniem w większym 

stopniu wynikają z różnic w organizacji regionalnego 

systemu opieki kardiologicznej oraz z determinacji na-

szego środowiska zawodowego w zakresie pełnego wy-

korzystania dostępnych obecnie możliwości oferowanych 

przez nowoczesne metody leczenia chorób sercowo- 

-naczyniowych.

Przedstawione dane liczbowe można porównywać 

z danymi z poprzedniego roku oraz z raportem opubliko-

wanym w Polish Heart Journal [1, 2]. Nowym elementem 

tegorocznego raportu jest przedstawienie w ujęciu licz-

bowym głównych rozpoznań klinicznych, ustalanych na 

oddziałach kardiologicznych i w poradniach kardiologicz-

nych zgodnie z kategoriami ICD-10.

Głównym celem niniejszego raportu jest przedstawie-

nie zakresu opieki nad pacjentami z chorobami układu 
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Rycina 18. Liczba wykonanych echokardiograficznych prób obciążeniowych w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 17. Liczba wykonanych badań echokardiograficznych przezprzełykowych w województwie na 1 mln mieszkańców
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Rycina 19. Liczba wykonanych elektrokardiograficznych prób wysiłkowych w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 20. Liczba wykonanych badań spiroergometrycznych w województwie na 1 mln mieszkańców
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Rycina 22. Liczba wykonanych badań rezonansu magnetycznego serca w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 21. Liczba wykonanych badań perfuzyjnych tomografii emisyjnej pojedynczych fotonów mięśnia sercowego w województwie na 

1 mln mieszkańców
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Rycina 23. Liczba wykonanych angiografii tętnic wieńcowych metodą tomografii komputerowej w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 24. Liczba wykonanych badań tętnic płucnych metodą tomografii komputerowej w województwie na 1 mln mieszkańców
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Rycina 26. Liczba wykonanych koronarografii w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 25. Liczba wykonanych biopsji endomiokardialnych w województwie na 1 mln mieszkańców
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Rycina 27. Liczba wykonanych przezskórnych interwencji wieńcowych w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 28. Odsetek koronarografii zakończonych wykonaniem przezskórnej interwencji wieńcowej w poszczególnych województwach
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Rycina 30. Liczba zabiegów balonowej walwuloplastyki zastawki aortalnej na oddziałach kardiologicznych w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 29. Liczba zabiegów przezcewnikowej implantacji zastawki aortalnej wykonanych na oddziałach kardiologicznych w województwie 

na 1 mln mieszkańców
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Rycina 31. Liczba przezskórnych zabiegów naprawy zastawki mitralnej w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 32. Liczba zabiegów balonowej walwuloplastyki zastawki mitralnej w województwie na 1 mln mieszkańców
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Rycina 34. Liczba zabiegów balonowej walwuloplastyki zastawki płucnej w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 33. Liczba przezskórnych zabiegów naprawy zastawki trójdzielnej w województwie na 1 mln mieszkańców
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Rycina 35. Liczba przezskórnych zabiegów zamknięcia przetrwałego otworu owalnego lub ubytku przegrody międzyprzedsionkowej w wo-

jewództwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 36. Liczba przezskórnych zabiegów zamknięcia uszka lewego przedsionka w województwie na 1 mln mieszkańców
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Rycina 38. Liczba zabiegów przeprowadzonych z wykorzystaniem pomp Impella w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 37. Liczba zabiegów trombektomii tętnic płucnych w województwie na 1 mln mieszkańców
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Rycina 40. Łączna liczba ambulatoryjnych konsultacji kardiologicznych w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 39. Struktura rozpoznań ustalonych podczas hospitalizacji na oddziałach kardiologicznych
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Rycina 42. Odsetek pierwszorazowych konsultacji kardiologicznych w poszczególnych województwach

Rycina 41. Liczba pierwszorazowych konsultacji kardiologicznych w województwie na 1 mln mieszkańców
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Rycina 43. Łączna liczba ambulatoryjnych kontroli wszczepionych urządzeń elektrokardiologicznych w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 44. Struktura rozpoznań ustalonych podczas wizyt w poradniach kardiologicznych
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Rycina 46. Odsetek pacjentów po zawale z uniesieniem odcinka ST i po zawale bez uniesienia odcinka ST objętych programem KOS-Zawał 

w poszczególnych województwach

Rycina 45. Liczba pacjentów objętych programem KOS-Zawał w województwie na 1 mln mieszkańców
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Rycina 47. Liczba pacjentów objętych programem lekowym B.101 — leczenie hipercholesterolemii w województwie na 1 mln mieszkańców

Rycina 48. Liczba pacjentów objętych programem lekowym B.162 — leczenie kardiomiopatii w województwie na 1 mln mieszkańców
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Rycina 49. Liczba pacjentów objętych programami lekowymi dotyczącymi leczenia nadciśnienia płucnego w województwie na 1 mln mieszkańców

sercowo-naczyniowego realizowanej w ramach naszej 

specjalności w 2025 roku. Odzwierciedla on sprawną 

i terminową profesjonalną opiekę medyczną, której celem 

jest ratowanie życia, zachowanie zdrowia oraz utrzymanie 

zdolności do pracy możliwie największej liczby pacjentów 

z chorobami sercowo-naczyniowymi. Mamy nadzieję, że 

przedstawione dane pozwolą Czytelnikom lepiej poznać 

aktualną sytuację, zidentyfikować możliwości dalszego 

doskonalenia opieki w swoich obszarach działalności oraz 

dążyć do osiągania standardów wyznaczanych przez naj-

lepiej funkcjonujące ośrodki.

Szczególny niepokój budzi znaczne zróżnicowanie 

regionalne w realizacji programów Ministerstwa Zdrowia, 

zwłaszcza programu KOS-Zawał. Kompleksowa opieka nad 

pacjentami po zawale serca została wprowadzona niemal 

dekadę temu, 1 października 2017 roku, a obecnie istnieją 

jednoznaczne dowody potwierdzające jej korzyści klinicz-

ne. W ciągu pierwszego roku po zawale serca śmiertelność 

zmniejszyła się o 29% [3], a korzyści te były jeszcze wyraź-

niejsze podczas pandemii COVID-19 [4]. Przedstawiając 

te dane, a także liczbę pacjentów objętych pozostałymi 

trzema programami Ministerstwa Zdrowia w poszcze-

gólnych województwach, mamy nadzieję zachęcić nasze 

środowisko zawodowe do szerszego wykorzystania tych 

innowacyjnych i wysoce skutecznych możliwości terapeu-

tycznych we współczesnej kardiologii.

Na zakończenie chcielibyśmy wyrazić nasze serdecz-

ne podziękowania licznym lekarzom, pielęgniarkom, ra-

townikom medycznym, pracownikom administracyjnym 

oraz wszystkim innym osobom, które wspierają nasze 

codzienne działania na rzecz leczenia chorób układu 

sercowo-naczyniowego. Dziękujemy również wszystkim, 

którzy przyczynili się do zebrania danych przedstawionych 

w niniejszym raporcie.
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