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Pelny zapis przebiegu posiedzenia

Komisji Finanséw Publicznych (nr 102)

13 wrzesnia 2016 .

Komisja Finansow Publicznych, obradujgca pod przewodnictwem posta Jacka
Sasina (PiS), przewodniczgcego Komisji, zaopiniowata:

— wniosek Ministra Finanséw w sprawie zmiany przeznaczenia rezerwy celo-
wej (poz. 77) w ustawie budzetowej na rok 2016,

— sprawozdanie z wykonania planu finansowego Narodowego Funduszu
Zdrowia za 2015 r.

W posiedzeniu udzial wzieli: Piotr Gryza podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia wraz ze wspot-
pracownikami, Andrzej Jacyna p.o. prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia wraz ze wspélpracowni-
kami, Iwonna Kulikowska zastepca dyrektora Departamentu Finansowania Sfery Budzetowej Mini-
sterstwa Finansow wraz ze wspolpracownikami, Dorota Gierej zastepca dyrektora Departamentu
Polityki Rodzinnej Ministerstwa Rodziny Pracy i Polityki Spotecznej wraz ze wspolpracownikami.

W posiedzeniu udziat wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Ksenia Angierman-Kozielska, Anna
Wozniak - z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmowych.

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):
Dzien dobry panstwu. Otwieram posiedzenie Komisji Finanséw Publicznych.

Szanowni panstwo, porzadek dzisiejszego posiedzenia przewiduje rozpatrzenie dwoch
punktow — po pierwsze, zaopiniowanie wniosku Ministra Finansow w sprawie zmiany
przeznaczenia rezerwy celowej w ustawie budzetowej na rok 2016, i po drugie, zaopinio-
wanie sprawozdania z wykonania planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia
za rok 2015. Czy kto$ z panstwa ma uwagi do porzadku dziennego? Nie slysze.

Stwierdzam przyjecie porzadku dziennego.

Zanim przejdziemy do realizacji porzadku dziennego, pozwolcie panstwo, ze przywi-
tam goSci reprezentujacych rzad. Przede wszystkim pana ministra Piotra Gryza — podse-
kretarza stanu w Ministerstwie Zdrowia, i pana Andrzeja Jacyne — pelnigcego obowiazki
prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia.

Jednoczesnie jestem winien panstwu wyjasnienie, czy usprawiedliwienie nieobecnosci
pani minister Hanny Majszczyk — podsekretarz stanu w Ministerstwie Finanséw. Pani
minister jest w tej chwili w Sejmie, ale w zwigzku z op6znieniem obrad na sali plenarnej
musi by¢ obecna na sali obrad i reprezentowa¢ Rade Ministréw w dyskusji. Uzgodni-
tem z panig minister, ze ten wniosek w sprawie zmiany przeznaczenia rezerwy celowej
bedzie prezentowac pani dyrektor wyznaczona i upowazniona przez panig minister.

Szanowni panstwo, przechodzimy do realizacji porzadku dziennego, do realizacji pkt
1 porzadku. W zwigzku z tym bardzo serdecznie prosze panig dyrektor o przedstawienie
wniosku Ministra Finanséw.

Zastepca dyrektora Departamentu Finansowania Sfery Budzetowej Ministerstwa
Finanséw Iwonna Kulikowska:
Zgodnie z postanowieniem art. 154 ust. 9 ustawy o finansach publicznych Minister
Finansow...

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):
Jesli mozna, blizej mikrofonu, bo nie styszymy, dobrze?
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Zastepca dyrektora Departamentu Finansowania Sfery Budzetowej MF Iwonna Kuli-

kowska:

Zgodnie z przepisami ustawy o finansach publicznych Minister Finanséw zwraca sie
do sejmowej Komisji Finanséw Publicznych z prosbg o wyrazenie pozytywnej opinii
W sprawie zmiany przeznaczenia rezerwy celowe]j zaplanowanej w ustawie budzetowej
na rok 2016 w pozycji 77 pod nazwa ,,Srodki na realizacje ustawy o pomocy panstwa
w wychowywaniu dzieci i §rodki na finansowanie dodatku wychowawczego, o kto-
rym mowa w ustawie o wspieraniu rodziny i pieczy zastepczej” w Igcznej wysokoSci
14.620.787 zI. Wnioskowana kwota zostanie przeznaczona na realizacje dodatku wycho-
wawczego oraz dodatku do zryczaltowanej kwoty, o ktorych mowa w ustawie o wspie-
raniu rodziny i systemie pieczy zastepczej. Zmiana ta wynika stad, ze w trakcie prac
nad ustawg o pomocy panstwa w wychowywaniu dzieci wprowadzone zostaly rowniez
zmiany do ustawy o wspieraniu rodziny i pieczy zastepczej wprowadzajace na etapie
prac Rady Ministrow dodatek wychowawczy, natomiast juz w parlamencie wprowadzono
dodatek do zryczaltowanej kwoty. Z uwagi na powyzsze ta kwota, ktérg wymienitam,
wymaga zmiany przeznaczenia. Stad prosba o zgode Komisji na te zmiane.

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):

Bardzo serdecznie dziekuje. Czy kto§ z panstwa chcialby zabraé¢ glos w referowanej
przed chwilg sprawie? Nie slysze.

Szanowni panstwo, w zwigzku z tym zadam pytanie, czy kto§ z panstwa jest prze-
ciwny propozycji przyjecia pozytywnej opinii Komisji Finanséw Publicznych do Ministra
Finansow w sprawie, o ktorej byta mowa? Moze przytocze, czy zaproponuje panstwu
tre§é tej opinii.

,Komisja Finanséw Publicznych na posiedzeniu w dniu 13 wrze$nia 2016 r. rozpa-
trzyta wniosek Ministra Finansow z dnia 5 wrzesnia 2016 r. dotyczacy zmiany prze-
znaczenia kwoty 14.620.787 zl z rezerwy celowej w pozycji 77 — Srodki na realizacje
ustawy o pomocy panstwa w wychowywaniu dzieci i §rodki na finansowanie dodatku
wychowawczego, o ktorym mowa w ustawie o wspieraniu rodziny i pieczy zastepczej,
zaplanowanej w ustawie budzetowej na rok 2016.

Komisja Finansow Publicznych zgodnie z art. 154 ust. 9 ustawy o finansach publicz-
nych pozytywnie opiniuje propozycje przeznaczenia wyzej wymienionej kwoty na reali-
zacje dodatku wychowawczego oraz dodatku do zryczaltowanej kwoty, o ktorej mowa
w ustawie z dnia 9 czerwca 2011 r. o wspieraniu rodziny i systemie pieczy zastepczej”.

Jesli nie uslysze sprzeciwu, uznam, ze Komisja powyzszg opinie przyjeta. Sprzeciwu
nie slysze. W zwigzku z tym stwierdzam przyjecie pozytywnej opinii Komisji.

Przechodzimy do pkt 2 porzadku dziennego. Informuje Wysoka Komisje, ze zgod-
nie z ustawg o §wiadczeniach opieki zdrowotnej, finansowanych ze §rodkéw publicz-
nych, Minister Finanséw przedstawia do zaopiniowania sprawozdanie z wykonania
planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia za rok ubiegly. Wiasciwe komisje
sejmowe, w tym Komisja Finanséw Publicznych i oddzielnie Komisja Zdrowia, majg 14
dni na zaopiniowanie tego dokumentu. Ustawa stanowi, ze nieustosunkowanie sie przez
Komisje w tym terminie oznacza pozytywne zaopiniowanie sprawozdania z jego wykona-
nia. Informuje panstwa, ze sprawozdanie wplyneto do Komisji 31 sierpnia, wiec termin
uplywa jutro. Stad, dzisiaj konieczno§é zajecia sie rozpatrzeniem tego sprawozdania.

Prosze pana ministra o przedstawienie sprawozdania z wykonania planu finanso-
wego Narodowego Funduszu Zdrowia w roku 2015. Rozumiem, ze pan minister bedzie
przedstawial? Nie. Pan prezes? Tak?

Podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Piotr Gryza:

Tak, ale jesli pan przewodniczacy pozwoli, to zrobie wprowadzenie.

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):

Prosze bardzo.

Podsekretarz stanu w MZ Piotr Gryza:

Kroéciutkie wprawdzie, bo szanowni panstwo, panie przewodniczacy, chciatbym poinfor-
mowac, ze Minister Zdrowia w dniu 25 lipca br. pozytywnie zaopiniowal przedstawione
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sprawozdanie z wykonania planu finansowego, nie wnoszac uwag. Tym samym poprosze
prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia o przedstawienie sprawozdania z wykonania
planu finansowego.

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):

Bardzo dziekuje. Prosze bardzo.

Po. prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia Andrzej Jacyna:

Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, panie ministrze, sprawozdanie z wykonania
planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia za rok 2015 przedstawi pan dyrektor
Dariusz Jarnutowski.

Dyrektor Departamentu Ekonomiczno-Finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia
Dariusz Jarnutowski:

Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, sprawozdanie z wykonania planu finansowego
Narodowego Funduszu Zdrowia za 2015 r. zostalo przygotowane zgodnie z postano-
wieniami i przepisami ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej, to jest, na podstawie
zatwierdzonych przez rady oddzialéw wojewddzkich sprawozdan z wykonania planu
finansowego poszczegélnych oddzialéw wojewoddzkich, sporzadzonych po przeprowa-
dzeniu badania sprawozdania finansowego przez bieglego rewidenta. Sprawozdanie
to zostalo réowniez sporzadzone zgodnie ze wzorem okre§lonym w rozporzadzeniu
Ministra Finansow w sprawie szczegotowych zasad prowadzenia gospodarki finansowe;j
Narodowego Funduszu Zdrowia. Niniejsze sprawozdanie obejmuje omdowienie realizacji
planu finansowego w roku 2015 oraz czes¢ tabelaryczng zgodnag z zalgcznikiem nr 2
do niniejszego rozporzadzenia Ministra Finansow.

Plan pierwotny Narodowego Funduszu Zdrowia na 2015 r. zostal sporzadzony
zgodnie z postanowieniami ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej i w planie tym
zarowno po stronie przychodow jak i po stronie kosztéw ustalono §rodki w wysokoSci
69 352 241 tys. zl, przy czym w odniesieniu do przychodéw to bylo na poziomie 103,8%
planowanej wartosci przychodéw na rok 2014, natomiast w odniesieniu do planowanych
kosztow na poziomie 103,4% wartoSci planowanej na rok 2014 r. W wyniku dokonanych
w trakcie roku 2015 zmian planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia tgczne
przychody Narodowego Funduszu Zdrowia zostaly zwiekszone o kwote 579 370 tys. z1,
to jest o0 0,84%, natomiast Igczne planowane koszty Narodowego Funduszu Zdrowia
na rok 2015 zostaly zwiekszone o 2 126 983 tys. zl, to jest 0 3,07%, w tym laczny budzet
kosztow §wiadczen zdrowotnych (pozycja B2 planu finansowego) zostal zwiekszony o 3
419 208 tys. zl, to jest 0 5,26%. Wartos¢ zrealizowanych przez Narodowy Fundusz Zdro-
wia w roku 2015 przychodow ogoétem wyniosta 70 366 452 tys. zl, co stanowito 100,62%
wartosci planowanej i bylo wyzsze od przychodow uzyskanych w roku 2014 o kwote 3
181 316 tys. zi.

Przychody te obejmowaly: sktadki na ubezpieczenie zdrowotne, zaré6wno dotyczace
roku biezacego, jak i z lat ubieglych, w wysokoéci 67 264 075 tys. zl, to jest, na poziomie
100,56% wartosci planowanej, odpis na taryfikacje §wiadczen, o ktorych mowa w art.
31t ustawy, w wysokosci minus 46 796 tys. zl, przychody wynikajace z przepiséw o koor-
dynacji systeméw zabezpieczenia spoltecznego dotyczace rzeczowych §wiadcezen leczni-
czych wykonanych dla obywateli UE na terenie Rzeczypospolitej Polskiej w wysokoSci
178 090 tys. zl, dotacje z budzetu panstwa na realizacje zadan, o ktorych mowa w art.
97 ust. 3 pkt 2a, 2b, 3 i 3b ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej, w kwocie 726 742
tys. z1, dotacje z budzetu panstwa na realizacje zadan zespoléw ratownictwa medycz-
nego w kwocie 1 844 347 tys. z1, pozostale przychody w kwocie 307 005 tys. zt oraz przy-
chody finansowe w kwocie 92 991 tys. zl.

Wartos¢ zrealizowanych przez Narodowy Fundusz Zdrowia w roku 2015 kosztow ogo-
tem wyniosta 70 560 197 tys. zl, to jest, byla na poziomie 98,71% wartosci planowane;.
Byla ona wyzsza od kosztéw poniesionych w roku 2014 o 4 436 087 tys. zI. Poniesione
natomiast koszty Narodowego Funduszu Zdrowia w 2015 r. objely: koszty poboru i ewi-
dencjonowania sktadek w kwocie 129 328 tys. zl, koszty §wiadczen opieki zdrowotnej
w kwocie 67 751 201 tys. z1, koszty realizacji zadan zespolow ratownictwa medycznego
w kwocie odpowiadajacej dotacji z budzetu panstwa, to jest w kwocie 1 844 350 tys. zi,
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koszty administracyjne w kwocie 634 247 tys. z1, pozostale koszty w kwocie 159 204
tys. zt oraz koszty finansowe w wysokosci 41 868 tys. z1.

Struktura zrealizowanych w roku 2015 kosztéw Narodowego Funduszu Zdrowia
uksztaltowala sie w nastepujacy sposob: 96,02% stanowily koszty S§wiadczen opieki
zdrowotnej, 2,61% stanowily koszty realizacji zadan zespoléw ratownictwa medycznego,
0,9% stanowily koszty administracyjne Funduszu, 0,23% stanowily pozostale koszty,
0,18% stanowily koszty poboru i ewidencjonowania sktadek, a 0,06% stanowity koszty
finansowe.

Odnotowany na koniec 2015 r. wynik finansowy Narodowego Funduszu Zdrowia
w lacznej wysokosci minus 193 744,99 tys. zl. objal wyniki finansowe oddzialow woje-
wodzkich Funduszu, ktorych taczna warto$¢ wyniosta minus 837 688 tys. z1. oraz wynik
finansowy centrali Funduszu w wysokoSci 643 943 tys. zI. Odnotowany na koniec 2015 r.
wynik finansowy odzwierciedla dokonane w trybie art. 129 ust. 3 ustawy o §wiadczeniach
opieki zdrowotnej, zwiekszenie planéw oddzialéw wojewddzkich jedynie po stronie kosz-
tow w zakresie kosztow Swiadczen opieki zdrowotnej w tgcznej wysokosci 1 547 613 tys. zi.

Dziekuje §licznie.

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):
Bardzo dziekuje. Czy kto$ z panstwa chcialby zabraé glos, bo otwieram dyskusje? Prosze
bardzo, najpierw pani przewodniczgca Skowronska. Prosze bardzo.

Posel Krystyna Skowronska (PO):

Zdaje sobie sprawe z tego, ze debatujemy nad dokumentem ,,Sprawozdanie z wykona-
nia planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia za rok 2015, i ze mamy te cze§¢
opisowa, ale rowniez te czesc tabelaryczng dotyczaca podziatu na odpowiednie oddziaty
Funduszu oraz takie syntetyczne zestawienie dotyczace centrali. Chcialabym w zwigzku
z tym... Mysle, ze wielokrotnie Komisja Finanséw Publicznych i Komisja Zdrowia pochy-
lata sie nad takim dokumentem. Rozumiem, ze w tym zakresie pan dyrektor, przedsta-
wiajgc te analityczng czesc planu finansowego zawart tylko niektore informacje, ktore
znajdujg sie w tym dokumencie, albo ktorych nie zawarto, a ktére sg problemem w éro-
dowisku. Po pierwsze, brakuje mi — wiem, ze nie przy tym dokumencie i prositabym,
zeby pan przewodniczacy mnie nie cenzurowal — i chcialabym zadac¢ pytanie, czy pan-
stwu wiadomo...

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):
Nie mam takiego zamiaru.

Posel Krystyna Skowronska (PO):

Tak bywa zwyczajowo, wiec chcialam to uprzedzié. Chciatabym zada¢ nastepujace
pytanie. Za te §wiadczenia panstwo zaplaciliScie. Czes¢ sktadek sptyneta, ZUS, KRUS
zaplacono. Dokonano tej korekty w zwigzku z zaplaceniem skladek za rodziny w KRUS
i tu jest warto§¢ ujemna, czyli w tym zakresie te srodki nie wplynety. Tego moglismy
sie spodziewac. Jednak panstwo, w oparciu o informacje z poszczegblnych oddziatow
Funduszu, macie informacje albo prowadzicie w dalszym ciggu wspoélprace z samorza-
dami, z tymi placoéwkami, ktore Swiadcza ustugi, jaki jest problem dotyczacy tak zwa-
nych nadwykonan, czyli wykonanych ustug, za ktore nie zaptacono. Chodzi mi zaréwno
0... Bardzo mnie interesuje lecznictwo, czyli szpitalnictwo, ale rowniez poszczegdlne
inne §wiadczenia medyczne, zaczynajac od tych rehabilitacyjnych. Bardzo diuga dysku-
sje dotyczaca planu Narodowego Funduszu Zdrowia na rok 2016 odbyliémy w sprawie
POZ. W tym zakresie nie bede zadawala pytan, ale interesuje mnie réwniez rehabili-
tacja, bo cze$¢ podmiotow, w tym réwniez niepublicznych, §wiadezy takie ustugi, ktore
sg po czesci zakontraktowane, a po czesci sg wykonywane... W tym zakresie zawsze bra-
kowato pieniedzy. To jest pierwsza sprawa.

Druga sprawa. W sposob szczegotowy na pi§mie chcialabym otrzymac, w okresie nie
dtuzszym niz 7 dni, odpowiedZ dotyczacg Podkarpackiego Oddzialu Narodowego Fun-
duszu Zdrowia. Chodzi mi o zwracanie sie przez marszaltka wojewdodztwa o renegocjacje
kontraktu, bo panstwo zawsze powtarzacie to, ze nadwykonania i niewykonania moga
by¢ bilansowane. Czy sa, w tym zakresie i jakie sa, ustalenia pomiedzy organem zalozy-
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cielskim, jakim jest marszalek wojewddztwa, a szpitalami, za ktére odpowiada? Sprawa
zapewne w kazdym wojewodztwie jest inna, ale mnie — jak sie méwi, ,bliska koszula
cialu” - ta sprawa interesuje.

Jesli chodzi o Fundusz, zawsze wazna sprawg sg poczynione rezerwy na koszty poste-
powan sgdowych toczacych sie pomiedzy podmiotami a Funduszem. Tutaj ta pozycja jest
niewielka, stosunkowo niewielka, jezeli mozemy tak powiedzie¢. Chcialabym, w zwigzku
z tym, porozmawiac o tym. '

Pan dyrektor, sprawozdajac, poréwnywal do roku 2014. Zatuje, ze w tym sprawozda-
niu nie mamy tego, bo w tych tabelach dotyczacych miedzy innymi przychodéw i kosz-
tow nie mamy poréwnania do roku 2014, tylko mamy poréwnanie zalozonego planu
do jego wykonania. Zawsze mam nadzieje, ze kiedys sie doprosimy. Nie powiem, ze to byt
grzech popelniony po raz pierwszy, bo on jest popelniany stale, czy to byla ta koalicja, czy
jeszcze poprzednia — odkad Narodowy Fundusz Zdrowa sprawozdaje, nie sprawozdaje
tak historycznie, zebySmy mogli poréwnac sobie i wyrobié na ten temat wlasng opinie,
glosujac. Tych pieniedzy jest znacznie wiecej.

Pod koniec ubieglego roku mieliémy jeszcze do czynienia - to jest konsekwencjg przy-
jecia takiej decyzji przez Ministra i przez Narodowy Fundusz, ze bylo tylko aneksowanie,
a nie nowe kontraktowanie — ze strony organu zalozycielskiego, panstwa kolegi mar-
szalka z PiS, z narzekaniem, ze nie bylo nowego kontraktowania, i ze z tego powodu
w roku 2016 r. strata za 6 miesiecy jest rowniez duza. Chcialabym w zwigzku z tym
zapytac, czy w tym roku, na rok 2017 bedzie kontraktowanie? Przy tej okazji chce powie-
dzieé, ze jest jeszcze jedna zapowiedz, na podstawie ktorej moglibySmy sobie wyrobic
opinie na temat nadwykonan. Wszystkie organy zalozycielskie, szpitale, tzn. podmioty
Swiadczgce ustugi zdrowotne jeszcze bardziej, czekaja na zapowiedziane przez resort
zdrowia — to jest pytanie dodatkowe, ale ono wspolgra z tym, z czym mamy do czynienia,
jesli chodzi o nadwykonania — nowe zasady wyceny §wiadczen. Kiedy? To jest pytanie
do pana ministra. To jest najlepszy sposob, zeby wyrobic¢ sobie zdanie, jak wyglada reali-
zacja w roku 2016 i jak bedzie ostatecznie wygladal ten bilans na koniec roku. Komisja
bedzie sie tym zajmowacé. Kiedy i jak zapowiadane §wiadczenia zamierzacie panstwo
po nowemu wycenic?

I ostatnia rzecz, mysle, ze dla wszystkich panstwa poslow istotna. Ile w ubieglym
roku samorzady poniosly wydatkéw na zagwarantowanie dodatkowych §wiadczen,
bo Fundusz powinien to wiedzie¢, ze swoich budzetéw dla swoich mieszkancow? Mowi
sie, ze samorzady po czeSci beda finansowaly §wiadczenia zdrowotne. To jest pytanie
do pana ministra. Ile jeszcze razy bedziemy omawia¢ plan Narodowego Funduszu
Zdrowia na Komisji Finanséw Publicznych? Kiedy planujecie panstwo zglosi¢ wniosek
w sprawie zmian zwigzanych z finansowaniem $wiadczen opieki zdrowotnej? Dlaczego
o to pytam i uznaje to pytanie za zasadne? Kazde badanie bilansu i kazde podsumowanie
planu finansowego przez bieglego rewidenta pokazuje, jak okreslone zadania beda reali-
zowane w przyszlosci. Tutaj mamy do czynienia z deklaracjg dotyczaca nowego sposobu
finansowania. Co prawda, dla Funduszu to jest moze mato istotne, ale dla obywateli
i dla wszystkich podmiotow, ktore Swiadcza uslugi zdrowotne, jest niezwykle istotne,
w jakim nowym modelu one beda funkcjonowac i kiedy ta zapowiadana zmiana moze
by¢ zrealizowana. Korzystam z tego, ze bezposérednio na posiedzeniu Komisji moge zadac
to pytanie. Nie bede pisa¢ — mysle, ze pan minister ewentualnie przedstawi odpowiedz
na pi§mie, jezeli dzisiaj nie udzieli odpowiedzi. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):

Bardzo dziekuje. Pani przewodniczgca, przyzna pani, ze nie cenzurowalem wypowiedzi.

Posel Krystyna Skowronska (PO):

Posiedzenie Komisji jeszcze sie nie skonczyto.

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):

Przynajmniej tej wypowiedzi. Pani przewodniczaca obawiala sie o te wypowiedz chyba
najbardziej? Poprosze panig poset Zofie Czernow.
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Posel Zofia Czernow (PO):
Dziekuje bardzo, panie przewodniczacy. Ja rowniez chcialabym nawigzaé do nadwyko-
nan, bo to jest powazny problem dla wszystkich szpitali. Mam konkretne pytania. Jaka
jest ogdlna suma nadwykonan za 2015 r., w tym nadwykonan, ktore sg akceptowane
przez Narodowy Fundusz Zdrowia? Czy zaplacono za te nadwykonania w tym roku?
Jezeli nie, to jaki jest stan zaleglo$ci w tym zakresie z lat poprzednich? Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):
Bardzo dziekuje. Czy sa jeszcze jakie§ pytania? Bardzo prosze, pan przewodniczacy
Szlachta.

Posel Andrzej Szlachta (PiS):

Panie ministrze, panie prezesie, Wysoka Komisjo, chcialbym zapytac o zestawienie kosz-
tow Swiadczen, bo mieliSmy w planie 68 480 000 tys. zl, a wykonanie na poziomie 67
751 000 tys. zl oraz dodatni wynik w wysokoSci blisko 730 000 tys. z1, a z drugiej strony
moéwimy tutaj o niezrealizowanych nadwykonaniach. Panstwo podajecie w sprawozda-
niu, ze te niezrealizowane koszty majg jakie$ uzasadnienie, ale chcialbym, zeby pan
prezes przyblizyl, jaki jest mechanizm skutkujacy tym, ze na koniec pozostaje tak duza
kwota w zakresie kosztow? Bardzo dziekuje.

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):
Bardzo dziekuje. Nie widze wiecej osob zglaszajacych pytania. W zwigzku z tym prosze
o udzielenie odpowiedzi.

Podsekretarz stanu w MZ Piotr Gryza:

Panie przewodniczacy, szanowni panstwo, bedziemy odpowiada¢ wspoélnie. Ja przedsta-
wie moze takie najbardziej ogolne sprawy. Pani przewodniczgca zadala pytanie o nowy
sposob finansowania §wiadczen. Tak sie akurat skiada, ze te nowg zasade opracowuje
zespot pod moim kierownictwem. JesteSmy juz blisko zamkniecia tego projektu. Mysle,
ze w ciggu do miesigca, mam nadzieje, ze w ciggu 2 tygodni wyjdzie to do konsultacji
zewnetrznych. Jest wiec juz bardzo blisko momentu, w ktérym ten projekt bedzie mozna
przedstawic¢. Na tym chcialbym te informacje zakonczyé, bo po prostu wszystkie szcze-
goély bedg tam wyjasnione. Projekt by¢ moze jest krotki, ale wazny, jesli chodzi o zawar-
to$¢ merytoryczng. W tym projekcie decydujg pewne rozwigzania kryterialne, dlatego
trudno, nie pokazujgc dokumentéw, na ten temat dyskutowaé. Te dokumenty powinny
niebawem nie tyle trafi¢ do Sejmu, bo dopiero konczymy prace na poziomie Ministerstwa
Zdrowia, co raczej do konsultacji zewnetrznych, wiec jeszcze troszke czasu to potrwa.
Do Sejmu to powinno trafi¢ mniej wiecej w listopadzie.

dJesli chodzi o wycene $wiadczen zdrowotnych, to jest do tego powolana specjali-
styczna Agencja, ktora prowadzi dziatalno§é taryfikacyjng. Tak zostal skonstruowany
system, ze po to, zeby prowadzi¢ rzeczowg analize kosztowg. Po to zreszta jest odpis
z Narodowego Funduszu Zdrowia na dziatalno§¢ Agencji Oceny Technologii Medycz-
nych. Ta Agencja dziala od szeregu lat. Wiasnie taki jest jej cel, zeby oceniac i taryfiko-
wac Swiadczenia. Fundusz i Agencja od 1 lipca 2016 r. zmienily wycene czeSci §wiadczen.
Akurat w tym momencie mys$le o §wiadczeniach kardiologicznych.

Jesli chodzi teraz o... Pani przewodniczaca zadala takie pytanie, czy organ prowa-
dzacy ustala z Narodowym Funduszem Zdrowia zasady kompensacji jakich$ nadwyko-
nan i niewykonan. Nie ma takiej procedury. Strong kontraktu jest Narodowy Fundusz
Zdrowia i podmiot leczniczy, wiec takich ustalen nie zawieraliSmy. To i tak musi sie prze-
fozy¢ na wymiar kontraktowania i pewnej ugody, ktoéra bedzie dotyczyla nadwykonan.
Zaraz oddam glos Narodowemu Funduszowi Zdrowia, ale tutaj istotng rzecza jest to,
ze w ogole pewna podstawowg konstrukcjg tego systemu jest to, ze przychody i koszty
muszg sie bilansowaé. To, ze sg nadwykonania nie wigze sie z tym, ze jest jaki§ organ,
ktory nie chee placié¢ za §wiadczenia albo nie dopuszcza do realizacji §wiadczen. Po prostu
trzeba zbilansowa¢ przychody z kosztami. To musi by¢ wpisane w plan finansowy. Wia-
$nie dzieki temu, ze taka konstrukcja zostala zbudowana, ten ptatnik moze normalnie
funkcjonowac i moze normalnie finansowac §wiadczenia zdrowotne w kazdym kolejnym
roku. Natomiast jesli chodzi o szczegoély dotyczace poszczegolnych kwot, a takze odpo-
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wiedzi na pytania pana wiceprzewodniczgcego, bo pan zwrdcil uwage na to, ze jest roz-
nica w kosztach §wiadczen opieki zdrowotnej, ale sam wynik finansowy i wynik na dzia-
talnosci jest mniejszy, poniewaz te §wiadczenia i nadwykonania sg zaptacone. Sg rowniez
zmiany w pozycji — wykonanie planu finansowego. Poprosze, w zwigzku z tym, prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia o szczegélowe odpowiedzi na zadane pytania.

Po. prezesa NFZ Andrzej Jacyna:

Kilka zdan o nadwykonaniach, czyli §wiadczeniach pozaumownych. Ta warto§é
w poszczegblnych latach wygladala réznie. Od 2011 r., kiedy ta wartos$c byla najwyzsza
i wynosila 1 814 000 tys. zl, wartos¢ ta rokrocznie spada i w roku 2015 r. wynosita 332
744 tys. z1. na dzien 31 grudnia. Jezeli chodzi o podsumowanie roku, to ono sie dzieje
w terminie do 15 lutego. Do tego terminu zawierane sg w sprawie nadwykonan ugody.
Ten mechanizm pozwolil zmniejszy¢ te pierwotng kwote z 332 000 tys. zt do kwoty 177
000 tys. z1. To jest aktualny stan niezaptaconych nadwykonan za rok 2015. Zaplacono
wiec kwote 154 000 tys. z1, najczesciej w trybie ugod, ktore byly mozliwe w okresie mie-
dzy 1 stycznia a 15 lutego tego roku. Generalnie rzecz biorgc, nadwykonania stanowia
o tyle problem, ze o ile rozumiemy nadwykonania w §wiadczeniach udzielanych w try-
bie naglym, to §wiadczenia wykonywane w sposob planowy, ktore dajg sie zaplanowac,
traktujemy na troche innych zasadach. O ile te nagle: intensywna terapie, kardiologie
interwencyjna, porody, te wszystkie §wiadczenia sg placone i to w 100%, jak w ostatnim
roku, to jesli chodzi o pozostale §wiadczenia, to nasze propozycje sg czesto nizsze. W roz-
nych oddziatach jest réznie w zalezno$ci od mozliwoSci finansowych. Powiem rowniez,
ze ta sprawa jest nieuregulowana od strony prawnej. Dzisiaj te Swiadczenia sg placone
na zasadzie dobrej woli ptatnika. Natomiast chcielibySmy to uregulowac. Narodowy
Fundusz Zdrowia zlozyl takg propozycje w formie projektu zapisu ustawowego do Mini-
sterstwa Zdrowia i ta sprawa jest aktualnie procedowana. Chodzi o to, zeby sprawa byla
uregulowana o tyle, zeby byto wiadomo, w jakich sytuacjach za nadwykonania zaptacimy
i do jakiej wysokosci, poniewaz to sg dodatkowe Swiadczenia zrealizowane w sytuacji,
kiedy wiekszo§é kosztow stalych §wiadczeniodawcy zostala pokryta poprzez Swiadcze-
nia wykonane w trybie umowy. Tutaj wiec nasze stanowisko jest takie, ze powinnis§my
za te Swiadczenia placi¢ duzo mniej, a praktycznie powinna by¢ to tylko warto$¢ kosz-
tow zmiennych zwigzanych z realizacjg danego §wiadczenia. Niestety dzisiaj ta sprawa
jest nieuregulowana i zdarza sie, ze w sadzie przegrywamy i musimy placi¢ 100%,
co od strony i logicznej, i finansowej jest nieuzasadnione. To wiec znajduje sie na takim
etapie, ze nadwykonania rokrocznie spadajg — w 2015 r. to byla juz naprawde niewielka
kwota, bo to jest 0,48% uméw zawartych przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):

Dziekuje bardzo. Moze teraz pani przewodniczgca Mastowska. Prosze bardzo.

Posel Gabriela Maslowska (PiS):

Nie wiem, czy ta sprawa byla omawiana podczas mojej nieobecnoéci. Chciatabym jed-
nak zapytaé, z czego wynika tak duza ilo§¢ §wiadczen placonych przez Fundusz, ktore
sa $wiadczone, udzielane za granicg w przypadku zaémy, jezeli dobrze pamietam? Jaki
jest powdd, ze akurat tego typu Swiadczenia nie sg wykonywane przez naszych Swiad-
czeniodawcow w Polsce? Jakie to pocigga wydatki Narodowego Funduszu Zdrowia? Czy
Narodowy Fundusz Zdrowia albo Ministerstwo widzi mozliwosci przeciwdzialania i moz-
liwo$¢ zmiany w tym zakresie?

Drugie moje pytanie jest nastepujace. Ostatnio zdarza sie, ze z powodu réznych
nieprawidtowosci, réznych konfliktéw personalnych w szpitalach powiatowych mamy
do czynienia z obnizeniem jakoS$ci §wiadczonych ustug. Przynajmniej na moim terenie
ma to miejsce. Kontrola Narodowego Funduszu Zdrowia spowodowala... Narodowy Fun-
dusz Zdrowia w wyniku takiej kontroli tychze placowek natozyt kary pieniezne w wyso-
kosci kilkunastu tysiecy zlotych. Kto takg kare placi? Jezeli placi to szpital, to placi
ze Srodkow Narodowego Funduszu Zdrowia. Prosze mi to wyjasnic. To chyba nie mia-
toby najmniejszego sensu? Nie bytaby to dotkliwa kara wowczas. Dziekuje.
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Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):

Bardzo dziekuje. Pani przewodniczgca Skowronska, prosze bardzo.

Posel Krystyna Skowronska (PO):

Do szanownego pan ministra Gryzy. Panie ministrze, jestem w Komisji Finanséw
Publicznych, dwie kadencje bylam w Komisji Zdrowia i doskonale wiem i ciesze sie,
ze pan minister powiedzial, ze panstwo nad tym pracujecie. Poza tym sprawy zwigzane
z finansowaniem, a szczegélnie z pieniedzmi, sg mi bardzo szczegotowo znane od lat,
a przynajmniej od roku 2001. Ciesze sie, ze pan minister zadeklarowal, tylko nie wiemy,
czy przedlozenie nowych dokumentéw nastgpi w listopadzie. Nie bede juz o to dopyty-
wala dzisiaj, bo nie to jest tematem, ale mam nastepujace pytanie do prezesa Narodo-
wego Funduszu Zdrowia. Chce, zebySmy w kontekscie zadanego pytania przez pana
przewodniczgcego Szlachte, jeszcze raz przeczytali sobie na stronie 70 sprawozdania
limity finansowe oddziatéw Narodowego Funduszu Zdrowia w wysoko$ci minus 837.000
tys. zt i wynik centrali w wysokoSci plus 643.000 tys. z1. Oznacza to, ze per saldo mamy
strate w calym Funduszu. Chcialabym w zwiazku z tym zapytaé, jak strata zostanie
pokryta, bo to jest istotne dla samego sprawozdania finansowego? To jest najwazniejsze
pytanie.

Teraz kieruje stowa do prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia. Pytatam, jak pod rza-
dami pana prezesa w Funduszu w ostatnich miesigcach roku byly bilansowane wydatki,
bo na §wiadczenia dla poszczegdlnych oddzialéw mamy ile§ pieniedzy, jest dokonywana
ocena, mamy kontrakt, mamy wykonanie, mamy nadwykonania, mamy niewykonania
1w tym zakresie mogg by¢ zawierane porozumienia. Mozna ten plan finansowy kory-
gowaé na tym poziomie. Chcialabym w zwigzku z tym zapytac, albo poprosié¢ o takie
wyjasnienie na pisémie. W terminie tygodnia jesli pan prezes odpowie, to bede zadowo-
lona. Chodzi mi o to, zeby o tym porozmawiaé. Dlaczego to jest istotne i wazne? To jest
dla nas wazne dlatego, ze w tym zakresie na rok 2016 nie bylo rozpisywania nowych
konkursow — byly tylko aneksowane umowy. Jezeli byly aneksowane umowy, to moze
warto we wcze$niejszym okresie zadac sobie pytanie, jak wyglada przebieg (co panstwo
monitorujecie), i w okreslonym czasie z tymi podmiotami, ktére jeszcze bedg w starych
kontraktach, porozmawia¢, jak na poziomie danego oddzialu moze wyglada¢ sprawa
aneksow do umow na S§wiadczenie ustug. To jest istotne.

Kilka stéw do pana ministra. Znam ten budzetowy sposéb finansowania ochrony
zdrowia, tylko chcialabym zapytaé, jak panstwo przewidujecie, bo mysle, ze rézne rzeczy
sg tutaj zapowiadane, o ile wiecej bedzie pieniedzy? Termin mnie interesuje, jezeli cho-
dzi o informacje, o ile wiecej pieniedzy panstwo zakladacie. To sg dwa istotne elementy
dotyczace tego, jak bedzie wygladalo zabezpieczenie zdrowotne dla mieszkancéw, kto
je bedzie koordynowat.

Jeszcze jedno pytanie, za ktore, mysle, minister albo pan przewodniczacy mi podzie-
kuje. Na rynku, czyli wéroéd mieszkancow, pojawia sie takie bardzo wazne pytanie, ponie-
waz mamy cze$¢ podmiotow publicznych i cze§é podmiotoéw niepublicznych, dotyczace
zapowiedzi, ze to bedzie publiczna stuzba zdrowia. Gdzie w tej publicznej stuzbie zdro-
wia bedg te podmioty niepubliczne? Kiedys odpowiadalam za zdrowie. Sprywatyzowali-
Smy wszystkie POZ. W zwigzku z tym réwniez w tych placowkach pojawiajg sie pytania
o nowy model. Myéle, ze jedno zdanie na pewno uspokoiloby watpliwosci pojawiajace
sie na tym rynku. Myséle, ze to jest dobre pytanie, za ktére pan minister podziekuje mi.

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):

Bardzo dziekuje. Odpowiedzi na pozostale pytania na piSmie, jak rozumiem, tak? Tak,
rozumiem, ze tylko na to ostatnie. Rozumiem, ze bedzie jeszcze odpowiedZ na pytanie
pani przewodniczgcej Maslowskiej. Pan prezes? Tak, prosze bardzo.

Podsekretarz stanu w MZ Piotr Gryza:
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Panie przewodniczacy, pani przewodniczaca, szanowni panstwo, nikt nie zamierza nacjo-
nalizowac¢ calej struktury ustug medycznych. W zakresie podstawowej opieki zdrowot-
nej, czy w zakresie specjalistyki w ogéle takich planoéw nie ma, natomiast jezeli chodzi
o te przestrzen dotyczaca szpitali, by¢ moze pojawito sie po prostu takie sformutowanie,
poniewaz kluczowym elementem sg szpitale publiczne. To jednak nie zamyka tez drogi
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szpitalom niepublicznym. Natomiast sama pani wspomniata, ze budowala i organizo-
wala pani podstawowa opieke zdrowotna. Tutaj dominuje rynek niepubliczny, chociaz
w duzych miastach, jak na przyktad w Warszawie, dominuje rynek publiczny, bo domi-
nuja tutaj raczej duze publiczne podmioty lecznicze. Taka po prostu jest sytuacja. Tutaj
nie bedzie jakich$ zasadniczych zmian. Bedzie natomiast troche inny - to znaczy, taki
jest pomysl, bo to przeciez musi zostaé¢ uchwalone przez Sejm - sposéb finansowania
$wiadczen. Tam rzeczywiScie dominujg podmioty publiczne, ale juz teraz dominujg pod-
mioty publiczne. O odpowiedzi szczegélowe, moze nie tyle szczegbélowe, co dotyczace
Narodowego Funduszu Zdrowia, poprosze pana prezesa.

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):

Bardzo dziekuje. Teraz pan prezes, tak?

Po. prezesa NFZ Andrzej Jacyna:

Jezeli chodzi o strate finansowa za rok 2015, to ona zostala pokryta z funduszu zapaso-
wego w lipcu tego roku decyzjg Rady Narodowego Funduszu Zdrowia.

Jezeli chodzi o nadwykonania i mozliwo$ci manewréw w trakcie roku, to sg takie
terminy okre§lone réznymi zjawiskami, ktore sie dzieja. Fundusz ma do dyspozycji
pienigdze wlasnie z tych rezerw, ktore pozostajg z zeszlych lat. Takg rezerwe rozwig-
zaliSmy. Ona co roku jest rozwigzywana mniej wiecej w okolicach sierpnia-wrzesnia.
Zatem oddzialy Narodowego Funduszu Zdrowia dostaja nowe pienigdze i jezeli chodzi
o mozliwoSci zwiekszania kontraktow to, to sie dzieje w wybranych dziedzinach tam,
gdzie byly zwyzki cen, tam, gdzie trzeba dokupi¢ §wiadczen. Przykladem jest kardiologia
zachowawecza, gdzie podnie§liémy ceny jednostkowe. Tym samym wiec w danej umowie
na drugie pélrocze mogliSmy za te same pienigdze kupi¢ mniej §wiadczen i tam oddzialy
beda podwyzszac te kontrakty tak, zeby dostepno$é do §wiadczen nie spadta. Gorzej jest
z tymi pieniedzmi, ktore sg u Swiadczeniodawcow zarezerwowane w umowach, ktére
to umowy sg niewykonane. Jezeli dany §wiadczeniodawca nie moze bilansowac sie
wewnatrz, bo niedowykonania sg wyzsze niz nadwykonania, to wtedy my te pienigdze
odzyskujemy, w cudzystowie, dopiero w terminie 1 stycznia. Zamykamy rok i w okresie
od 1 stycznia do 15 lutego jest szansa, zeby te pienigdze uruchomic, ptacagc nadwykona-
nia. Do tego czasu, jezeli §wiadczeniodawca sie uprze, to nie da z powrotem do naszego
budzetu, bo jest umowa i ma nadzieje, ze do konica roku te umowy wykona. Tak to tutaj
wyglada. Takie sg mozliwo$ci i ograniczenia. Mozemy ciggna¢ umowe w gore, jezeli
mamy dodatkowe pienigdze, natomiast odzyskiwanie z niedowykonan jest utrudnione
i nastepuje dopiero po zamknieciu roku finansowego.

Jezeli chodzi o za¢me, to powiem tak. Decyzje politykow w sprawie nakladow
na ochrone zdrowia nie biorg pod uwage zjawisk, ktore sie dzieja. Od kilku lat do Swiad-
czen zdrowotnych ustawia sie w kolejce coraz wiecej ludzi z prostej przyczyny — wcho-
dzg roczniki wyzu powojennego. Przez wiele lat byliémy w okresie, w ktorym korzy-
stali gtéwnie ludzie urodzeni w trakcie wojny. Tych urodzin bylo znacznie mniej. Jezeli
poréwnamy roczniki powojenne do wojennych, to jest jak dwa do jednego. W zwigzku
z tym najblizsze lata, to jest konieczno§¢ wzrostu liczby §wiadczen na rynku §wiadczen
zdrowotnych. My to obserwujemy. Zmiana cen w okulistyce spowodowala mozliwo§é
zakupienia powyzej 40% Swiadczen wiecej. Kupiliémy te Swiadczenia i te operacje zostaty
wykonane, ale to w ogdle nie wptynelo na wielkos¢ kolejek do operacji za¢my, bo tych
0s0b jest coraz wiecej, bo te roczniki powojenne, bardzo liczne, wchodzg na rynek §wiad-
czen zdrowotnych ze swoimi zgdaniami i oczekiwaniami, i majg do tego prawo. Nie-
stety wzrost budzetu Narodowego Funduszu Zdrowia nie daje mozliwoS§ci pokrycia tych
potrzeb. Tutaj niestety politycy musza podjaé wreszcie decyzje, ze te naklady sg za niskie
1 ze trzeba je podwyzszy¢. Jezeli to sie nie stanie, to w polskim systemie opieki zdrowot-
nej, ochrony zdrowia moze poglebiac sie kryzys. Niestety za te pieniadze, ktore dzisiaj
sa w Narodowym Funduszu Zdrowia, nie da sie kupié¢ §wiadczen dla wyzu powojennego.
Trzeba miec te Swiadomos¢, ze tutaj zwykly wzrost zwigzany ze wzrostem wysokoSci
plac jest za maly. I to do politykoéw powinno wreszcie dotrzeé. My§le, ze Komisja Finan-
sow Publicznych to jest najlepsze miejsce, zeby o tym mowi¢, bo mam takie wrazenie,
ze kolejni ministrowie finansow nie wiedza, jakie zjawiska dziejg sie w ochronie zdrowia.
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A takim najprostszym zjawiskiem jest to, ze wchodzg roczniki powojenne i ich jest dwa
razy wiecej niz w poprzednich latach. To trzeba policzy¢, zauwazyc¢ i pomyslec, o ile wie-
cej powinno spoleczenstwo na ten cel przeznaczyé. Inaczej bedziemy mieli ciagle ten sam
problem, czyli rosngce kolejki miedzy innymi do operacji zacmy. Wtedy Polak potrafi.
Kiedy od roku umozliwiliSmy korzystanie z opieki transgranicznej — zresztg ta decyzja
byla znaczgco sp6zniona — to Polak potrafi, Czech tez potrafi i autobusy jezdzag w obie
strony i operuja, ile sie da.

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):
Jeszcze pani przewodniczgca.

Posel Krystyna Skowronska (PO):
Chodzi mi o te §wiadczenia transgraniczne. Mysle, ze pan prezes powiedzial, ze opdznia-
liSmy je po to, zeby chroni¢ rynek. Jednak chce zapytaé¢ o sprawe, o ktorg pytata pani
posel Mastowska. Czy, jezeli panstwo placicie za te ustuge Swiadczong poza granicami
Polski, ta ustuga jest tansza, czy jej cena jest taka sama jak w Polsce?

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):
Czy pan prezes jest w stanie odpowiedzie¢?

Po. prezesa NFZ Andrzej Jacyna:
W rozliczeniach transgranicznych placimy cene polskg. To znaczy nie placimy, tylko
zwracamy koszt, ktory poniost polski obywatel. Zwracamy doktadnie tyle, ile ptaciliby-
$§my w Polsce w polskim szpitalu.

Posel Krystyna Skowronska (PO):
Ale jezeli gdzies$ jest taniej, to ptacimy te tanszg? Pytam tylko, czy placimy tansza, czy
placimy te polska?

Po. prezesa NFZ Andrzej Jacyna:
Nie, jest jeszcze doptata do tej ceny.

Przewodniczacy posel Jacek Sasin (PiS):
Dziekuje bardzo. Szanowni panstwo, zamykam dyskusje. Po tej obfitej i bogatej dyskusji
przechodzimy do opinii. Bylo wiele pytan, wiele odpowiedzi. Szanowni panstwo, pro-
ponuje Wysokiej Komisji przyjecie opinii w sprawie sprawozdania z wykonania planu
finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia za 2015 r. w treSci:

,Komisja Finansé6w Publicznych na posiedzeniu w dniu 13 wrze$nia 2016 r. zapo-
znala sie ze sprawozdaniem z wykonania planu finansowego Narodowego Funduszu
Zdrowia za 2015 r. Komisja Finanséw Publicznych na podstawie art. 130 ust. 3 ustawy
z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkow
publicznych, pozytywnie opiniuje przedstawione sprawozdanie”.

Czy kto$ z pan i panéw poslow jest przeciwny przyjeciu opinii w tej treSci, ktorg przed
chwilg przytoczyltem? Nie widze.

W zwigzku z tym stwierdzam, ze Komisja przyjeta pozytywna opinie w sprawie spra-
wozdania z wykonania planu finansowego NFZ za 2015 r.

Tym samym pragne poinformowac¢ Komisje, ze wyczerpaliSmy porzadek dzienny
posiedzenia. W zwigzku z tym, zamykam posiedzenie Komisji. Zapraszam wszystkich
panstwa, czlonkow Komisji na godzine 19.00 na kolejne posiedzenie Komisji.
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