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Pelny zapis przebiegu posiedzenia

Komisji Zdrowia (nr 52)

7 listopada 2012 .

Komisja Zdrowia, obradujgca pod przewodnictwem posta Bolestawa Piechy
(PiS), przewodniczacego Komisji, zrealizowata nastepujacy porzadek dzienny:

— rozpatrzenie projektu opinii dla Komisji Finanséw Publicznych o rzado-
wym projekcie ustawy budzetowej na rok 2013 (druk nr 755) w zakresie cze-
$ci budzetowej 46, 66, 83 poz. 47,48 i 71 oraz 85;

— zaopiniowanie projektu zmiany planu finansowego Narodowego Funduszu
Zdrowia na 2012 r.;

— zaopiniowanie projektu zmiany planu finansowego Narodowego Funduszu
Zdrowia na 2013 r.

W posiedzeniu udzial wzieli: Cezary Rzemek podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia wraz
ze wspolpracownikami, Krystyna Kozlowska rzecznik praw pacjenta wraz ze wspélpracownikami,
Agnieszka Pachciarz prezes Narodowego Funduszu Zdrowia wraz ze wspoélpracownikami, Maciej
Dluzniewski naczelnik w Departamencie Ekonomiczno-Administracyjnym Gléwnego Inspektoratu
Sanitarnego, Malgorzata Mrowiec i Elzbieta Walczak naczelnicy wydzialow w Ministerstwie
Finansow wraz ze wspolpracownikami, Marek Trosinski wicedyrektor Departamentu Zdrowia
w Najwyzszej Izbie Kontroli, Danuta Muszynska kierownik Funduszu Rozwigzywania Problemow
Hazardowych Krajowego Biura do Spraw Przeciwdzialania Narkomani, Zdzistaw Bujas wiceprzewod-
niczacy Ogoélnopolskiego Zwigzku Zawodowego Pielegniarek i Poloznych, Mariusz Kocdj ekspert Fede-
racji Zwigzkow Pracodawcéw Ochrony Zdrowia ,,Porozumienie Zielonogérskie”, Zdzistaw Szramik
wiceprzewodniczacy Zarzadu Krajowego Ogodlnopolskiego Zwigzku Zawodowego Lekarzy oraz Hanna
Gutowska i Joanna Walewander czlonkinie Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych.

W posiedzeniu udzial wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Malgorzata Siedlecka-Nowak i Maria
Tauroginska-Kope¢ - z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmowych.

W posiedzeniu udzial wziela lobbystka Agnieszka Kramarz z Viewpoint Group

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):
Otwieram posiedzenie Komisji. Witam szanowne panie i szanownych panéw posliow.
Witam przedstawicieli ministra zdrowia z panem ministrem Rzemkiem i dyrektorami
departamentow. Witam prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia. Witam zaproszonych
gosci. Przedstawie pokrotce porzadek dzisiejszego posiedzenia.

Proponuje, zebySmy dokonczyli debate, a wiasciwie przedstawili koncowe wnioski
dotyczace projektu opinii dla Komisji Finansow Publicznych o rzadowym projekcie
ustawy budzetowej na rok 2013, w zakresie czeSci budzetowej 46, 66, 83 poz. 47,481 71
oraz 85. Przypomne, ze na poprzednim posiedzeniu wyshuchaliémy uzasadnienia i wyja-
$nien ministra zdrowia, a nastepnie przeprowadziliSmy dyskusje, w trakcie ktorej padto
wiele pytan natury ogélnej i szczegotowej. UstaliliSmy wowczas, ze Ministerstwo Zdro-
wia odpowie pisemnie na pytania zadane przez panstwa postéw. Ta odpowiedZ dotarta
do Komisji Zdrowia i panstwo majg jg dostepng na iPodach — tam znajdujg sie szczego-
lowe informacje wynikajgce z odpowiedzi na pytania zadane dwa tygodnie temu.

Przypomne réwniez, ze poprosiliSmy wtedy pana posta Andrzeja Orzechowskiego
o to zeby przedstawit krotki referat dotyczacy budzetu w zakresie ochrony zdrowia. Pro-
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ponuje wiec, zebySmy dzisiaj dokonczyli dyskusje, bo wtedy zabraklo czasu na to, zeby
swoje ewentualne postulaty przedstawila strona spoleczna — panstwo postowie wyczer-
pali swoj program. Nastepnie chcialbym, zeby po ewentualnych pytaniach strony spo-
tecznej pan minister udzielit na nie odpowiedzi, po czym poprositbym pana posta Orze-
chowskiego o przedstawienie wnioskow, ktore bedg prezentowane Komisji Finansow
Publicznych. Czy jest zgoda na taki przebieg tej czeSci posiedzenia? Nie stysze sprzeciwu.
Chcialbym jeszcze panstwa poinformowagé, ze bedziemy dzisiaj réwniez opiniowac dwa
projekty zmiany planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia — pierwszy na rok
2012, czyli rok biezacy, a drugi na rok 2013. Dziekuje bardzo.

Przystepujemy do dalszych prac Komisji nad budzetem panstwa na rok 2013. Czy ktos
z strony spolecznej chciatby zabra¢ glos w tej materii? Nie stysze zgloszen. W zwigzku
z tym, poprosze pana posta Orzechowskiego o krétkie zaprezentowanie wnioskow wyni-
kajacych z przedstawienia projektu budzetu oraz dyskusji. Prosze bardzo, panie posle.

Posel Andrzej Orzechowski (PO):
Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, po prezentacji budzetu w zakresie zdrowia,
po dyskusji, a takze po uzyskanych odpowiedziach, proponuje Wysokiej Komisji przy-
jecie pozytywnej opinii odnoénie do spraw zwigzanych z budzetem w ochronie zdrowia.

We wszystkich pozycjach — w czeSci 46, budzetach wojewodow, rezerwach celowych
i srodkach z Funduszu Pracy - facznie, po stronie wydatkowej przewiduje sie 8.405.000
tys. zt. Wedtug moich obliczen, jest tu dynamika na poziomie 102,4%. Wszystkie zadania,
ktore sg przewidziane do realizacji ze Srodkow budzetowych, sg finansowane. Najwiek-
szy udzial wérdd tych wydatkow stanowig: ratownictwo medyczne — 1.932.000 tys. zi;
skladki na ubezpieczenia zdrowotne — 1.568.000 tys. zl; szkolnictwo medyczne — 1.332.000
tys. zt. W piagtce najwiekszych wydatkow mieszczg sie jeszcze Srodki na inspekcje sani-
tarng — 812.000 tys. z1 i na programy polityki zdrowotnej — 722.000 tys. zI. Troche mniej
jest wydatkow na inwestycje przewidziane na 2013 r., ale trzeba powiedzie¢, ze w 2012 r.
realizowanych bylo 7 inwestycji wieloletnich, z ktorych dwie bedg zakoniczone. Do reali-
zacji pozostaje wiec 5.

Zasadniczo, w telegraficznym skrocie, to wszystko. Nie zmieniajg tej pozytywnej opi-
nii uwagi, ktore pojawiaja sie od jakiego§ czasu, szczegélnie te dotyczace Domu Lekarza
Seniora i zaktadu pielegnacyjno-opiekunczego Dom Pracownika Stuzby Zdrowia. Poja-
wiajg sie w tym zakresie uwagi ze strony Biura Analiz Sejmowych, ze nie powinny by¢
finansowane z tych §rodkow, ale na zasadach ogélnych. Wydaje mi sie, ze nalezaloby sie
nad tym pochyli¢ w przysztosci.

Nastepng kwestig sg uwagi NIK-u dotyczace wykonania w 2011 r. Funduszu Roz-
wigzywania Probleméw Hazardowych. Okazuje sie, ze stan §rodkéw na poczatku roku
na tym Funduszu to 43.000 tys. z1, a planowany na koniec roku 2013 — 53.000 tys. zl.
By¢ moze warto sie zastanawiaé, czy ten odpis powinien by¢ 3%, czy moze nizszy. Moim
zdaniem, nalezy to monitorowac, zeby nie bylo zarzutow tego rodzaju, ze te $rodki sie
w jaki$ sposob tezauryzuje.

I jeszcze jedna kwestia — drobna uwaga na przyszlo§é, dotyczaca Rzecznika Praw
Pacjenta. Ot6z, przy dynamice 38% wzrostu wydatkéw na przyszly rok — co prawda, nie
jest to gigantyczna skala, bo chodzi o0 11.400 tys. z — by¢ moze, przydaloby sie dogleb-
niejsze przedstawienie merytorycznego uzasadnienia takiego wzrostu wydatkow. Nie
zmienia to postaci rzeczy, bo sg to drobne kwestie przy kwocie 8.400.000 tys. zt. Nie
zmienia wiec to mojej propozycji przyjecia pozytywnej opinii. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):
Dziekuje bardzo, panie poSle. Czy Ministerstwo Zdrowia chcialoby jeszcze co$ dodaé
do tych spraw, ktore byly tu poruszane?

Podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Cezary Rzemek:
Dziekuje, nie.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):
Pragne panstwa poinformowac, ze na moje rece nie wyptynely zadne poprawki dotyczace
budzetu ochrony zdrowia w zakresie czesci, o ktorych mowit pan poset Orzechowski.
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I bardzo dobrze, bo uznaje, ze §wiadczy to o merytorycznym podej$ciu postéw do sprawy
- za wezesnie, zeby formutowaé poprawki, kiedy budzet w tym pierwszym rzucie nie jest
jeszcze dokladnie okreslony. Przypomne, poniewaz w dalszym ciagu istnieje mozliwosc
zglaszania poprawek, ze bedg one glosowane — sa poddane pod glosowanie na posiedze-
niu Komisji Finanséw Publicznych. W zwigzku z tym przyjeliémy w Komisji nastepu-
jaca procedure dziatania. Jesli panstwo beda zglaszaé poprawki, to na sformalizowanym
druku, gdzie bedzie jasno beda okre§lone wydatki. Trzeba tez wskaza¢ zrédlo sfinan-
sowania tych wydatkow. Nie ma mozliwo$¢, zeby tego nie wskazaé¢. Taki sformalizo-
wany druk mozna sktada¢ do Komisji Finanséw Publicznych do 23 listopada, w pokoju
208 - budynek K. Jest to stary Dom Poselski. Wskazane by byto, gdyby panstwo przed
zlozeniem poprawki w Komisji Finanséw Publicznych poprosili o pomoc — o opinie —
w Wydziale Analiz Spoleczno-Gospodarczych Biura Analiz Sejmowych Kancelarii Sejmu,
w budynku K - w starym Domu Poselskim — w pokojach 430, 435 i 439. Chodzi o to, zeby
nie doszlo do sytuacji, ze pojawi sie poprawka, w przypadku ktorej wskazane jest zrodto
finansowania juz dawno wyczerpane przez kolejnych postéw zglaszajgcych poprawki.
Jeszcze raz przypominam — do 23 listopada.

Bedziemy teraz glosowaé nad opinig nr 8 Komisji Zdrowia dla Komisji Finanséw
Publicznych, podjeta na dzisiejszym posiedzeniu, a wiec w dniu 7 listopada 2012 r.,
a dotyczaca projektu ustawy budzetowej na rok 2013. Nie bede czytac calej treSci tej
opinii, stwierdze tylko, ze Komisja Zdrowia na posiedzeniu dniu 24 pazdziernika roz-
patrzyta projekt ustawy budzetowej i dzisiaj przyjela odpowiednig opinie: Komisja,
po zapoznaniu sie z projektem ustawy budzetowej na rok 2013, a takze stanowiskiem
dysponentow czeSci budzetowych i opiniami ekspertow oraz po dyskusji, pozytywnie
zaopiniowala wymienione czesci projektu ustawy budzetowe;.

Kto z pan i panéw poslow jest za przyjeciem takiej opinii, w ktorej pozytywnie ocenia
projekt ustawy budzetowej i rekomenduje do dalszych prac w Komisji Finanséw Publicz-
nych? Prosze o podniesienie reki — nie mamy dzisiaj maszyny do liczenia gloséw. Dzie-
kuje bardzo. Kto jest przeciwny? Dziekuje bardzo. Kto wstrzymat sie od gtosu? Nie widze
zgloszen. Prosze o podanie wyniku.

Stwierdzam, ze za tg opinig glosowalo 17 postéw, przeciwko 10. Opinia zostala pod-
dana pod glosowanie i przyjeta w formie zaproponowanej przez posta Orzechowskiego.

Pragne jeszcze panstwa poinformowaé, iz w zwigzku z tym, ze najprawdopodobnie;j
dojdzie do zmiany w skladach osobowych Komisji — bedzie to przedmiotem uchwaty
Sejmu, ktora bedzie glosowana w pigtek na biezgcym posiedzeniu Sejmu - po konsulta-
cjach w prezydium Komisji i z zainteresowanymi postami, proponuje, aby do przedsta-
wienia powyzszej opinii Komisja upowaznita paniag poset Krystyne Skowronska.

Chcialbym podziekowaé¢ panu postowi Orzechowskiemu za prace. Pan posetl nas
opuszcza — szkoda — na rzecz innych odpowiedzialnych zadan. W zwigzku z tym, pytam,
czy pani posel Krystyna Skowronska... Mysle, ze na wszelki wypadek ustaliliémy, zeby
pani posel Krystyna Skowronska reprezentowata Komisje Zdrowia na posiedzeniu Komi-
sji Finansow Publicznych. Pani posel, oczywiScie, pani sie zgadza?

Posel Krystyna Skowronska (PO):

Tak, panie przewodniczacy.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

i.p.

Czy sg inne propozycje? Nie widze zgloszen. W zwigzku z tym, do przedstawienia powyz-
szej opinii Komisja upowaznila panig poset Krystyne Skowronska. Jeszcze raz dziekuje
panu postowi Orzechowskiemu za prace, bo byl wieloletnim przedstawicielem Komi-
sji Zdrowia w Komisji Finansow Publicznych w sprawach budzetu. Dziekuje bardzo.
Wyczerpaliémy ten punkt dzisiejszego porzadku obrad.

Przystepujemy do realizacji drugiego punktu porzadku — mysle, ze go podzielimy,
bo bedg dwa glosowania — zaopiniowanie projektu zmiany planu finansowego Narodo-
wego Funduszu Zdrowia na 2012 r. Pozwole sobie nieco zmienié¢ porzadek, zeby zaczac
od tego roku.

Poprosze paniag prezes Narodowego Funduszu Zdrowia o przedstawienie projektu
zmiany planu finansowego na rok biezacy. Prosze, pani prezes.
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Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia Agnieszka Pachciarz:
Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, pozwalamy sobie przedstawic
do zaopiniowania zmiane planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia na rok bie-
zacy — 2012 r. Jest to typowa procedura zwigzana z pewnymi porzgdkowymi zmianami,
juz po zamknieciu konkretnych okresow rozliczeniowych.

Przedmiotem zmiany jest: zmniejszenie skladki naleznej brutto rownej przypisowi
skladki od ZUS, o kwote 20.834 tys. zl; zmniejszenie kosztéw poboru i ewidencjonowa-
nia tych skladek, co jest pochodng pierwszej zmiany, o kwote 41 tys. zl; zwiekszenie
pozostatych przychodéw o kwote 86.178 tys. zl; rowniez zwiekszenie pozostatych kosz-
tow o kwote 93.154 tys. z1; zwiekszenie przychodéw finansowych o ponad 99.000 tys. zi
i zwiekszenie kosztéw finansowych o 71.000 tys. zi. Teraz pozwole sobie kazdg z tych
zmian kréotko omoéwic.

Sktadka nalezna brutto — proponujemy zmniejszenie o ponad 20.000 tys. zl z tytulu
rzeczywistej realizacji przychodow ze sktadek za zamkniety okres dziewieciu miesiecy,
opierajac sie na prognozie na kolejny okres. Poza tym, w poz. 4.1 proponujemy zmniej-
szenie kosztow poboru, co jest zgodne z trescig art. 88 ustawy o §wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych, ktory ten koszt dla ZUS-u okresla
na 0,2%. W zwigzku z tym, ta kwota wynosi 41 tys. zl.

Wnosimy w tym wniosku o opinie o zwiekszenie pozostalych przychodéw o kwote
86.178 tys. zl, co wynika gléwnie ze skutkow wejScia w zycie i funkcjonowania ustawy
o refundacji lekéw, a konkretnie jej art. 11, ktory wprowadzil instrumenty dzielenia
ryzyka — na poczatku, formutujac plan, nie mozna bylo jeszcze okreslic tej kwoty przy-
chodéw. Po zamknietym okresie te kwote mozna juz wskaza¢. W zwigzku z tym, wyste-
pujemy o takg zmiane. Jest to gldwna przyczyna wzrostu przychodéow w tym zakresie.
Pozostale przychody, to rozwigzane rezerwy na sprawy sadowe, ktore w miedzyczasie
rozstrzygnely sie korzystnie dla NFZ-u. Poza tym uzyskano odszkodowania i rozwig-
zano odpisy aktualizacyjne utworzone w zwigzku z nalezno$ciami w latach ubiegltych
—te rezerwy, ktore mogliSmy do tej pory rozwiazaé. Stad wzrost pozostalych przychodéw.

Ponadto, wnosimy o zwiekszenie pozostalych kosztow o kwote ponad 93.000 tys. z1.
Sktada sie na to kilka pozycji. Po pierwsze, w pozycji F1 zmniejszamy koszty zwigzane
z receptami — to tez jest doS¢ dynamiczne. W trakcie roku takie dane z oddzialow do nas
splywaja. Stad ta zmiana. Poza tym, karta profesjonalisty, ktérej wprowadzanie jest rozto-
zone etapowo na ten i nastepny rok. Takze w tym zakresie mozemy zmniejszy¢ czesc kosz-
tow zaplanowanych wstepnie na rok biezacy. Bedzie to realizowane w roku nastepnym.

Z kolei, w pozycji F2 zwiekszamy $rodki o kwote 68.000 tys. zl, z powodu koniecz-
noSci utworzenia rezerw na zobowigzania wynikajace z postepowan sgdowych, ktore
w miedzyczasie wplynely do sadéw przeciwko Funduszowi. Sg to w wiekszoSci sprawy
oddzialow. Z pieciu oddzialow mieliémy wnioski o zwiekszenie §rodkow, a z szeSciu
0 zmniejszenie. Sumarycznie jest to kwota 68.000 tys. zl. Poza tym, w pozycji F4 ,inne
koszty” wystepujemy o zwiekszenie o kwote 44.418 tys. zl, co takze wynika z odpisow
aktualizacyjnych, ktore sg utworzone na podstawie art. 35b ustawy o rachunkowosci.
Sa to w wiekszoSci odpisy aktualizacyjne nalezno$ci z tytulu sktadek na ubezpiecze-
nie zdrowotne za rok 2009 i 2011. Tam, gdzie spodziewaliSmy sie sptywu tych skiadek,
jeste§my zobowigzani — zgodnie z ustawa o rachunkowosci — tworzy¢ na biezgco odpisy
aktualizacyjne.

Kolejna pozycja — zwiekszenie przychodéw finansowych. We wniosku o opinie wno-
simy o zwiekszenie o ponad 99.000 tys. zl. Sg to gléwnie odsetki z uzyskanych lokat
w pozycji G1. Kwota z tytutu odsetek to ponad 69.000 tys. z1 zostala obliczona na podsta-
wie rzeczywistych odsetek z lokat za 10 miesiecy i prognozowanych lokat do konca rok
w oparciu na takich przestankach, jak: sktadka netto wplywajaca do Funduszu, ktora
bedzie lokowana przynajmniej na jeden dzien roboczy; wolnych §rodkéw, ktore jesteSmy
zobowigzani przekazywac¢ do depozytu ministra finansow oraz $redniego oprocentowa-
nia depozytu u ministra finanséw w okresie od listopada do grudnia, ktore ksztaltowaé
sie bedzie na poziomie 3,7%. W zwigzku z tym, tak obliczona kwota zwiekszenia odsetek
jest wskazana w tym wniosku w podanej kwocie. Poza tym, w pozycji G2 ,inne przy-
chody finansowe” wystepujemy o zwiekszenie o ponad 29.000 tys. zl, co jest zwigzane
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z rozwigzaniem rezerw utworzonych w latach ubieglych na odsetki z tytulu roszczen
bedacych przedmiotem postepowan sgdowych. Jak panstwo widza, w odpowiednich
pozycjach, w zaleznosci od ksztaltujgcej sie sytuacji — koficzonych proceséw i rozpoczy-
nanych proceséw —jesteSmy zobowigzani tworzyc odpowiednie rezerwy na kwoty glowne
i odsetki. Tutaj mamy tego skutki.

Kolejna pozycja, to zwiekszenie kosztéw finansowych. W pozycji H ,,Koszty finansowe”
— zwiekszenie w planach finansowych oddziatow o 71.000 tys. zl, co jest zwigzane z utwo-
rzeniem rezerw na odsetki od juz wspomnianych zobowigzan z postepowan sadowych.

Prosze panstwa, po analizie zwiekszonych przychodow, ktore tu wskazaliémy
w dwoch pozycjach, mogliSmy odpowiednio zmniejszyé przychody z naleznej sktadki
brutto. Z tego wynikajg kwoty wskazane zgodnie z zasadami tworzenia naszego budzetu.
I o takg opinie Wysokiej Komisji wystepujemy.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. Czy pan minister chcialby co$ do tego dodac?

Podsekretarz stanu w MZ Cezary Rzemek:

Nie, dziekuje.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. W zwigzku z tym, otwieram dyskusje. Prosze uprzejmie, pani postanka
Hrynkiewicz.

Posel Jozefa Hrynkiewicz (PiS):

i.p.

Chciatabym podziekowaé pani prezes za bardzo interesujacy material i bardzo inte-
resujgce wprowadzenie. Musze powiedzie¢, ze nie moge wyjs¢ ze zdumienia, ze wtedy,
kiedy szpitale i inne placowki nie majg na leki, pani przetrzymuje pienigdze w depozycie
u ministra finanséw, wprawdzie oprocentowane — owszem, zarabia pani na tym. U mini-
stra finansow przetrzymuje pani depozyty, zamiast zlikwidowa¢ ten proceder, jakim
sg postepowania sgdowe w stosunku do placowek. Nie zastawia sie pani, jak to rozwia-
zac, tylko pani spokojnie przetrzymuje pienigdze w depozytach, zeby pokrywac zobowig-
zania sgdowe, odsetki od zobowigzan itd. Czy pani zdaje sobie sprawe z tego, ze ja place
sktadki po to, zeby byly pieniadze, ale nie na przetrzymywanie u ministra finanséw,
nie na depozyty sadowe i odsetki od depozytéw sagdowych, tylko po prostu na leczenie?
Wszyscy placimy sktadki po to, zeby byly pieniadze na leczenie, a pani obowigzkiem jest
bardzo staranne gospodarowanie publicznym groszem, jakim jest Narodowy Fundusz
Zdrowia.

Zatem, bardzo bym prosita o bardzo szczegbéltowa analize - jakie to sa zobowigza-
nia, w stosunku do kogo? W moim okregu wyborczym chcialam sie dowiedzie¢ od pani
prezes wojewodzkiego oddzialu Narodowego Funduszu Zdrowia, jakie sg zobowigzania
i nie uzyskalam tej informacji. Dowiedzialam sie, ze ich nie ma, a potem ze sprawozdan
dowiedziatam sie, ze sg. Moze wiec od pani dowiem sie, jak to sie rozklada na poszcze-
gblne regiony, jesli chodzi o te zobowigzania. Z jakiego powodu sa te postepowania
sadowe i jakie zamierza pani przedsiebraé¢ dziatania, aby takich procederow, jak sadze-
nie sie Narodowego Funduszu Zdrowia ze szpitalami, bylo jak najmniej, i zeby nie byla
to reguta postepowania?

Wiem od dyrektorow szpitali, ze dyrekcje wojewodzkich oddziatéw Narodowego Fun-
duszu Zdrowia naciskajg na dyrektorow mowiac im, ze jezeli nie ustapia, nie wycofaja
lub nie zmniejszg swoich roszczen, to beda miec¢ gorsze kontrakty na rok nastepny.
Taka praktyka nie moze wystepowaé w publicznych instytucjach, pani prezes. To nie
jest do przyjecia, zeby co§ takiego wystepowalo.

Bardzo wiec bym prosita, zeby pani wyjasnila sprawe tych depozytéw u ministra
finansoéw i nadwyzek, ktére powinny by¢ przekazywane na biezgce uregulowania, a nie
na réznego rodzaju odsetki, bo to nie zwieksza funduszu na leczenie... Wiem, ze moze
ministrowi finansow jest bardzo przyjemnie trzymac takie depozyty, bo to jest najtanszy
kredyt - takiego nigdzie nie udzielajg na takie oprocentowanie — ale nie stuzy to petnie-
nia funkgcji, do jakich zostal powolany Narodowy Fundusz Zdrowia, zapewniam pania.
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Nastepna sprawa dotyczy wydania i utrzymywania kart ubezpieczenia zdrowotnego.
Nie moge wyj$¢ z podziwu, ze panstwo nieustannie te karty wydajecie i utrzymujecie.
Jezeli wydaje sie grube miliony w Centrum Systemoéw Informacyjnych Ochrony Zdrowia
i jezeli potem slysze od ministra Boniego, ze ona ma 100.000 tys. zt, a minister zdrowia
ma 250.000 tys. zl na jakie$ systemy informacyjne, ale tylko po to, zeby zidentyfikowac,
ile 0s6b placi, a ile nie placi, to ja z moimi studentami moge bezplatnie, w ramach czynu
spotecznego, to sprawdzi¢, bo w Polsce jest bardzo dobra statystyka publiczna. Na pod-
stawie tej statystyki — statystyki Zakladu Ubezpieczen Spolecznych i pomocy spolecznej
—ja pani to wylicze, i niech pani przekaze wreszcie te pienigdze na leczenie, bo naprawde
jest wiele niezaspokojonych potrzeb w réznych dziedzinach, w réznych regionach i taka
rzecz jest niemozliwa do przyjecia — prosze wybaczy¢. Prosze tez wyjasnié, z jakiego
powodu sg nizsze dochody — mysle o pozycji 1.1 ,,skladka nalezna brutto w roku plano-
wania roéwna przypisowi skladki od ZUS”. Czy to wigze sie z nizszym poziomem zatrud-
nienia niz byt zakladany, z nizszymi wynagrodzeniami? Jak pani wie, te wynagrodzenia
zmalaly zaréwno w roku 2011, jak i w roku 2012. Czy to o to chodzi? Czy to jest gtéwna
przyczyna, czy sg trudnoéci z poborem skladek? Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):
Dziekuje bardzo. czy kto§ z pan i panéw postow chcialby jeszcze zabraé glos? Prosze
uprzejmie.

Posel Krystyna Skowronska (PO):

Chciatabym, zebySmy te dyskusje usystematyzowali, bo — cho¢ nie zamierzam odpowia-
da¢ za panig prezes — w procedurze kontraktowania i w procedurze wykonywania §wiad-
czen pojawia sie liczba §wiadczen wykonanych ponad zawarty kontrakt. W tym zakresie
na pewno - jak w kazdej podobnej sytuacji — jest mozliwa zar6wno procedura rokowan,
jak i procedura sgdowa. Zapewne musimy zrozumiec, ile mamy §rodkéw z Narodowego
Funduszu Zdrowia, aby takie zobowigzania czy procedury ratujace zycie zostaly wyko-
nane. Chcialabym, aby$my poruszali sie w tym odpowiedzialnie. Wazne jest dla nas,
aby bylo jak najwiecej Srodkéw na leczenie i abySmy sie rowniez przygladali, jakie jest
w poszczegdélnych jednostkach zaangazowanie w wynagrodzenia, czyli koszty funkcjo-
nowania, a ile przeznacza sie na leczenie, bo to inaczej wyglada w réznych szpitalach,
w roznych placowkach. Powiem, ze sg jednak szpitale, ktore, jak wynika z rankingu
»Rzeczpospolitej”, sg dobrze zarzadzane, nie majg dlugéw. Zatem, generalnie, jezeli
sg takie sytuacje, to musimy te sprawy oddzielac.

Przejde teraz do pytania. Narodowy Fundusz Zdrowia préobuje zwiekszy¢ kwote,
ktora jest przeznaczona na dodatkowa rezerwe na odsetki. W tym zakresie zaplanowana
jest okreslona kwota, ktora wynosi prawie 72.000 tys. zt. W zwigzku z tym, chcialabym
zapytac o samg procedure. Jezeli dochodzi do zgloszenia sprawy do sagdu w celu rozstrzy-
gniecia, czy nalezg sie dodatkowe pienigdze dla jednostki, dla §wiadczeniodawcy, czy
nie, to tworzy sie rezerwe w centrali. Wydawaloby sie, ze koszty odsetkowe pojawiajg
sie w tym samym momencie. A zatem, jeSli jest podstawa do utworzenia dodatkowych
odsetek od postepowan sgdowych, to czy, i o ile, zwieksza sie rezerwa na procesy sagdowe?
To jest moje glowne pytanie dotyczace roku 2012.

Chciatabym, zeby§my rozmawiajgc o tych wolnych srodkach — bo mysle, ze pani pre-
zes odpowie na pytanie pani posel, ktora przede mng zabierala glos — musieli mowié
o finansach publicznych jako o calosci, bo, z jednej strony, domagamy sie... Dzisiaj
przyjeliSmy opinie Komisji dotyczaca czesci budzetowej — zdrowie, gdzie zwiekszajg sie
pienigdze na niektére §wiadczenia. Przypomne, ze na ratownictwo medyczne w okre-
sie pieciu lat nastgpilo co najmniej czterokrotne zwiekszenie §rodkow — jesliby mozna
poréwnaé — z 500.000 tys. zt do prawie 2.000.000 tys. zl, i te pienigdze sg sukcesywnie
przekazywane.

Prositabym wiec panig prezes o poinformowanie, jakie przepisy — bo nie ma dowolno-
Sci — dotyczg przekazywania Srodkow do ministra finansow. Moze glowne pytanie doty-
czy ustalania wysokosci oprocentowania z takiej rezerwy, ale to pewnie kolejna sprawa.
Ponadto - czy, i jak, ustawa dotyczaca refundacji lekow wptywa na realizacje planu finan-
sowego na rok 2012? Dziekuje.
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Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. Czy jeszcze kto§ z panstwa chciatby zabrac glos? Prosze uprzejmie.

Posel Krystyna Klosin (PO):

Pani prezes, omawiala pani pozostale przychody. Mam szczegbélowe pytanie, poniewaz
tu nie zostaly wyspecyfikowane te pozostate przychody, a jednak jest to pozycja, ktora
znaczgco wzrasta. Czy bylaby mozliwos¢, zeby wyspecyfikowaé, z czego skladajg sie te
pozycje, i czy to wynika z jakich$ konkretnych przyczyn, czy tylko ze ztego oszacowania
na poczatku konstruowania planu? Czy byly jakie§ inne przyczyny?

Drugie moje pytanie dotyczy zaréwno przychodéw finansowych, jak i kosztéw finan-
sowych. Co spowodowalo, ze dokonujemy tak znaczacej korekty zaréwno po stronie
przychodow finansowych, jak i kosztow finansowych? Czy nastapily istotne zmiany
w zakresie kontraktowania i umow z bankami, gdzie przechowywane sg Srodki? Czy
to jest powdd, czy jest inna przyczyna tego, ze te przychody i koszty byly niedoszaco-
wane? Z czego to wynika? Czy moze oprocentowanie depozytéw uleglo znaczgcym zmia-
nom i stad ta korekta? To chyba wszystko. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. Czy jeszcze kto§ z panstwa chcialby zabraé gltos? Prosze uprzejmie.

Posel Elzbieta Gelert (PO):

Dziekuje bardzo. Pani prezes, mam pytanie odno$nie do wynagrodzen w roku 2013. Jest
wzrost wynagrodzen...

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

i.p.

Panie posel, dopiero bedziemy o tym rozmawiac, bo to jest nastepny punkt. Teraz oma-
wiamy rok 2012. Bardzo przepraszam, od razu udziele pani glosu.

Jeszcze ja chcialbym zada¢ dwa pytania. Te zmiany, o ktorych dzisiaj méwimy, doty-
cza zaledwie 0,1% albo 0,15% budzetu Narodowego Funduszu Zdrowia, wiec pewnie nie
warto o tym, zbyt duzo dyskutowac, jednak interesujg mnie trendy, na temat ktorych
chcialbym uzyskac informacje, bo to bedzie rzutowac na to, co jest naszym nastepnym
punktem, czyli zmiane planu finansowego na 2013 r., przy czym one nie dotykaja tego
druku, ktéry mamy przed soba.

Pierwsza sprawa. Czy trend dotyczacy zmniejszenia skiadki naleznej brutto réwne;j
przypisowi skladki jest malejacy? Jezeli tak, to czy one bedzie sie systematycznie zmniej-
sza¢, czy nie. To jest powazna sprawa. Jezeli tak, to jakie sg przyczyny tego, ze dzieje
sie tak, a nie inaczej — przypomne, ze przyczyny moga by¢ rézne. Czy to jest kwestia
spadku dynamiki ptac? Czy to jest kwestia wzrostu bezrobocia, czy wzrostu liczby
umoéw ,Smieciowych”, ktore sg przeciez inaczej oskladkowane, jezeli chodzi o sktadke
zdrowotng? Ktére z tych przyczyn jako Fundusz widzicie w pierwszej kolejnosci, a kto-
rych wyeliminowanie moze ewentualnie zapobiec dynamice przypisu sktadki, glownie
od ZUS-u - bo, jak wiemy, od rolnikéw jest inaczej? W przysztym roku bedzie to pewnie
policzone calo$ciowo, po raz pierwszy, wedlug nowych zasad. Rewelacji sie nie spodzie-
wam — mowimy o 10%, a nawet mniej niz 5% budzetu Narodowego Funduszu Zdrowia.
Jakie wiec sg przyczyny tego, ze zaznaczy! sie spadek poboru sktadki, i co nalezy robic,
zeby temu przeciwdzialac?

Druga sprawa wigze sie ze zwiekszeniem przychodéw. To zwiekszenie panstwo okre-
§lili na okoto 86.000 tys. z1, przy czym podano kilka powodéw wzrostu tych przychodéw.
Mnie interesujg tylko dwie pozycje. Czy Narodowy Funduszu Zdrowia obudzit sie i , wle-
pia” kary, ze nagle ma wzrost przychodow? Jezeli tak, to jaki byt poziom naktadania kar
na §wiadczeniodawcow z powodu réznych naruszen. Poza tym, po raz pierwszy pojawila
sie — oczywiScie w uzasadnieniu, bo nie wiem, o jakiej sumie méwimy — kwestia paybac-
k’u. Czy panstwo majg juz do§wiadczenia i czy moga szczegbdlowo przedstawic —jezeli nie
teraz, to na piSmie — jak po dziesieciu miesigcach, albo po pewnym okresie, dziala ten
mechanizm dotyczacy podziatu ryzyka? Jak on bedzie finansowany, bo wiemy, ze ustawa
w zalozeniu byla nieco inna i ryzyko nie bylo dzielone, tylko w caloSci bylo przerzucone
na podmiot odpowiedzialny, a w tej chwili jest dzielone? Czego, w zwigzku z tym, nalezy
sie spodziewa¢ na koniec? Jaka jest dynamika payback’u i czy on rzeczywiScie sie poja-
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wil wobec gwaltownego spadku kosztow zwigzanych z refundacjg lekow? Podejrzewam,
ze na dzisiaj oszczedno§ci Narodowego Funduszu Zdrowia to miliard. I cho¢by nie wiem,
jakie leki innowacyjne wprowadzil Narodowy Fundusz Zdrowia w listopadzie — czego
oczywiScie nie zrobil, bo poza leczeniem prostaty — w przypadku kilku tysiecy ewentual-
nych pacjentéw —i astmy — tez w niektorych przypadkach - to nie sadze, zeby byla jakas
dynamika, zeby ten miliard wyda¢. Nie da sie go wydac¢ — po prostu jest za pozno. Czy
w zwigzku z tym, nie warto bylo zastanawia¢ sie nad tym miliardem zlotych, ktory gdzie§
jest. Czy chcecie uszczesliwic¢ §wiadczeniobiorcow pod koniec? Ta suma jest powazna, ale
jednocze$nie jest mocno zabetonowana kadrowo. Chodzi wiec o sprawe payback’u.

I na zakoniczenie co$, co juz bylo poruszane — méwita o tym pani profesor Hrynkiewicz.
Jest to kwestia lokat oraz przychodow i kosztéw finansowych — glownie przychodoéw.

Niepokoi mnie to, bo chyba nie zmienila sie strategia wykorzystywania réznego
rodzaju zrodet finansowych, czyli lokowania. Ona zawsze byla taka sama. Co wiec sie
stalo? Czy poprzedni prezes to byl jakis inwalida, ktory nie potrafit lokowac¢ nadwyzek
zgodnie ze sztuka, czy tez ta nadwyzka nie pochodzi z refundacji lekéw? Bo w przy-
chodach pokazala sie niezta kwota — 70.000 tys. zl. Prosze panstwa, trzeba nalokowaé
miliardéw na p6t dnia czy na dzien, zeby przy oprocentowaniu 2-3% zarobi¢ 70.000
tys. z1. To z czego nagle ten plan finansowy, jezeli chodzi o przychody finansowe, zwiek-
szyl sie — cytuje — 0 318%? Gratuluje takich planistow w Narodowym Funduszu Zdrowia,
ktorzy trzykrotnie ,,przestrzelili” odpowiednie kwoty. Dziekuje. Prosze bardzo.

Prezes NFZ Agnieszka Pachciarz:
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Szanowni panstwo, jezeli chodzi o pytania dotyczace przychodow z lokat, powiem,
ze w Funduszu obowiazuje procedura efektywnego wykorzystania srodkow. Na podsta-
wie komunikatu Ministerstwa Finansoéw, ten procent jest kazdorazowo wskazany dla
takiej instytucji, jak my. Nie wynika to z zadnych oszczednosci na §wiadczeniach, pacjen-
tach czy Swiadczeniodawcach. Te pieniadze w caloéci, zgodnie z planem, sg wydatkowane
wlasénie na §wiadczeniodawcoéw i na pacjentéw. Bywa tak — panstwo zapoznawali sie takze
z wykonaniem planu za pierwsze polirocze, przedstawianym i jawnym - ze cze$¢ podmio-
tow, na przyklad, nie wykonuje calosci §wiadczen za pierwsze polrocze na ponad 600.000
tys. zl, ale moze je wykona¢ w p6zniejszym okresie. Te wolne §rodki — myéle, ze to jest
przejawem dobrego gospodarowania — sg w ten sposob zabezpieczone na zawarte juz
umowy... Trudno jest mi odnosi¢ sie do samego elementu tworzenia planu, ale oczy-
wiScie jest cigglo§é instytucji, i w tej chwili za nig odpowiadam. RzeczywiScie, patrzac
na kwote przychodéw z lokat, wydaje sie, ze byta nieco niedoszacowana. W tej chwili
jest urealniona bardzo doktadnie, na podstawie nie dziewieciu, a juz dziesieciu miesiecy,
i prognozy na ostatnie dwa lata. Jednak dla uspokojenia pani posel powiem, ze w catoSci
jest to przeznaczone na §wiadczenia zagwarantowane. Dobrze, ze dodatkowe pienigdze
mogg sie znalez¢, na przyklad, na §wiadczenia ponadlimitowe.

Odnosénie do postepowan sgdowych, jezeli panstwo sobie zycza, dysponujemy szcze-
gblowymi informacjami na temat liczby spraw sgdowych w kazdym oddziale, w kazdym
wojewodztwie i kwot roszczen, ktore sg zglaszane przez Swiadczeniodawcow.

Limitowanie §wiadczen jest wpisane w pewne ryzyko i charakter ustawy, jakg w tej
chwili mamy. W zwigzku z tym, kwestie spraw sadowych — oby bylo wiecej ugéd, ktore
tez sg zawierane - sg jakby wpisane w charakter tej dziatalnoSci. Niezmiennie trend jest
taki, ze wysokosc zasgdzanych odszkodowan jest na poziomie 20% zglaszanych rosz-
czen, bo — jak wiemy — zgodnie z utrwalonym juz orzecznictwem Sadu Najwyzszego,
sad analizuje zwlaszcza procedury ratujace zycie. Tych proceséw na obecnym etapie
nie unikniemy, ale odpowiadajac na pytanie pani posel, co robimy, zeby temu zapobiec,
powiem, ze na przyklad w planie zakupow na rok nastepny oddzialy mialy za zadanie
zwiekszy¢ w planach pozycje na intensywna terapie, czyli na te pozycje, gdzie z istoty
rzeczy jest wiecej procedur ratujacych zycie, zeby nie czekaé pdzniej na zaptate do konca
roku, tylko zeby szpitale mogly ja otrzymywac. Staramy sie wiec w ramach tych Srodkéw,
ktore posiadamy, pewnymi decyzjami wewnatrz Funduszu, tam, gdzie sg §wiadczenia
ratujace zycie, ktore trudno limitowaé, zapobiec przyszlym roszczeniom, bo zgadzam
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sie z tym, ze w pewnych zakresach - jak podany przyklad intensywne;j terapii — kwestia
dyskusyjnosci jest zdecydowanie mniejsza niz tam, gdzie mozna lepiej planowac Srodki.

Jezeli pan przewodniczacy pozwoli, i pani posel, to mozemy teraz przedstawié¢ infor-
macje na temat tego, ile w danych oddziatach jest spraw, i na jakie kwoty dysponujemy
dzisiaj takimi informacjami.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):
Myéle, zeby odpowiedzie¢ pisemnie, bo to bedzie skomplikowana rzecz. Dziekuje.

Prezes NFZ Agnieszka Pachciarz:

Odnoénie do kolejnych pytan — nizsze wplywy, ktore oczywiScie podlegajg stalemu moni-
torowaniu, wynikajg z mniejszych wptywow sktadki ZUS-owskiej, gléwnie w matej cze-
Sci KRUS-owskiej. Patrzac na trend, od 2008 r. ten wplyw jest wyzszy — miedzy 2008 r.
a 2009 r. byt wzrost o 7,38%, w kolejnych latach 4,25% i 5,95%. Miedzy wykonaniem
w roku 2011 a 2012 r., ten wzrost wplywow z ZUS-u zalozono na poziomie 7,08%,
co wobec aktualnej sytuacji wplywu skladek okazalo sie zawyzone. Aktualnie wnosimy
0 obnizenie o 0,04%. Na ten cel najprawdopodobniej bedzie takze rezerwa ogolna, ale
jest to przeprowadzane na innych zasadach procedury. RzeczywiScie, obserwujemy staty
trend od lutego, bo w styczniu - jedynym miesigcu — bylta inna sytuacja wynikajaca
ze zmiany przepiséw ZUS-owskich — firmy zaplacily pracownikom wszystko, co mogty,
zeby w lutym nie placi¢ wyzszej sktadki ZUS-owskiej. Dlatego jedynie w styczniu wyso-
kosc sktadki przekroczyla znacznie trend. Od lutego obserwujemy staly trend ponizej
zakladanego wzrostu wplywow ze skladek.

Wysoka Komisjo, trudno mi sie odnie§é bezposrednio do tego, ktora z tych pozycji
ZUS-owskich - czy wplywy ze sktadek pracowniczych, czy wplywy z umow cywilnopraw-
nych — stanowi bezposrednig przyczyne. My otrzymujemy te $§wiadczenia z ZUS-u en
bloc. Oczywiscie, obserwujemy ten trend - jest on jednolity. Niestety, mniejszy niz zakla-
dano wzrost zatrudnienia, nizsza zglaszalno$¢ nowych pracownikéw, a takze nizsze
przychody ze sktadek cywilnoprawnych. We wszystkich tych elementach obserwujemy
ten zmniejszony trend.

Wiedza takze panstwo ze swoich prac, ze wskazniki zakladane w czerwcu ubieglego
roku, kiedy zgodnie z procedura Wysoka Komisja opiniowala plan Funduszu, p6Znie;j,
kiedy Wysoka Izba pracowala nad planem budzetu dla panstwa, byly juz nizsze w drugiej
potowie roku. Moge powiedzie¢, ze mieliémy to nieszczeScie — méwiac w cudzysiowie —
ze bazowalismy na wskaznikach z pierwszego polrocza, z czego wynika utrzymujacy sie
trend od lutego do tego momentu nizszego wptywu. Zdecydowanie moge powiedzie¢ —
odpowiadajac na pytanie pani posel — ze nie sg to trudnosci z poborem, tylko widoczny
mniejszy wplyw.

Procedura tworzenia rezerwy takze jest ustalona i modyfikowana na biezaco. Polega
na tym, ze tworzymy rezerwy — bo jest to pokazywane w tej zmianie planu w kilku pozy-
cjach. Rezerwa na nalezno$c¢ glowna z roszczenia jest tworzona po przegranym procesie
w pierwszej instancji — na te kwote jest tworzona rezerwa, po czym odsetki sa odpowied-
nio do tej kwoty obliczane i tworzona jest w odpowiedniej pozycji rezerwa na odsetki,
ktore sg aktualizowane co kwartal. Z tego wynika pewna dynamika tej kwoty i dlatego
jesienia zglaszamy panstwu nieco inne informacje, co nie wynika ze ztego planowania,
a ze stanu faktycznego, ktory istnial przez 9 miesiecy.

Pozostale przychody - za chwile oddam glos panu dyrektorowi Jarnutowskiemu, ktory
wskaze dokladne kwoty pozostatych przychodéw zwiekszonych. Jak powiedzialam wcze-
$niej, jest to gtéwny element wejscia w zycie ustawy refundacyjnej, bo w momencie two-
rzenia planu nie mozna bylo jeszcze okresli¢ tych kwot. Prosze bardzo, panie dyrektorze.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):
Prosze bardzo.

Dyrektor departamentu w NFZ Dariusz Jarnutowski:
Panie przewodniczacy, szanowni panstwo, kwoty zaplanowane w zwiekszeniu pozo-
stalych przychodéw wynikajg z instrumentéw dzielenia ryzyka, czyli z instrumentow,
ktore sg zaszyte w decyzjach ministra zdrowia o objeciu refundacja, o czesciowym zwro-
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cie kwoty refundacji za zrefundowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia leki i wyroby
medyczne. Natomiast payback, o ktorym wspomnial pan przewodniczacy, okreslony
w ustawie, jest naliczany dopiero po zamknieciu calego roku. Po zatwierdzeniu spra-
wozdania finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia za rok 2012, w przypadku, jezeli
dojdzie do przekroczenia caltkowitego budzetu na refundacje w czesci dotyczacej refun-
dacji lekéw aptecznych, bedzie wyliczany payback i wnioskodawcy otrzymajag informacje
o naleznych kwotach do wptaty do Narodowego Funduszu Zdrowia.

Natomiast jesli chodzi o specyfikacje pozostatych przychodow, to — tak jak juz pani
prezes wspomniala — szacujemy, ze tych przychodéw z tytutu instrumentow dzielenia
ryzyka w roku 2012, do konca roku — poniewaz sg one rozliczane w cyklach miesiecznych
- bedzie na okolo 76.000 tys. zt. Pozostala kwota zwiekszenia — okolo 10.000 tys. zI -
to sg rozwigzane rezerwy na sprawy sgdowe, utworzone w poprzednich latach, na okoto
5000 tys. zl, jak rowniez niewielkie wplywy z kar umownych natozonych na §wiadczenio-
dawcow. Przy czym od razu informuje, ze kary, ktére obserwujemy w tym roku, sg nizsze
od odnotowanych w roku ubieglym.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. Rozumiem, ze te wyja$nienia, poza czescig pisemng dotyczaca podziatu
na odpowiednie oddzialy Narodowego Funduszu Zdrowia, ktorej przygotowanie pani
prezes zadeklarowala, zostang przekazane pani posel Hrynkiewicz. Sadze, ze dobrze
by byto, gdyby taki druk wptynal do wiadomosci prezydium Komisji.

Konczac, cheiatbym odniesé sie do wypowiedzi pani posel Skowronskiej. Pani prze-
wodniczaca, Panstwowe Ratownictwo Medyczne nigdy nie miato finansowania na pozio-
mie 500.000 tys. zl. Pierwsza kwota w 2007 r. — bo nowa ustawa wchodzita w 2006 r.
—t0 1.200.000 tys. z1. Jest wzrost, zgadzam sie z tym, ale nigdy nie byto 500.000 tys. z1.
Prosze uprzejmie.

Skarbnik Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych Hanna Gutowska:

Naczelna Izba Pielegniarek i Potoznych. Chcialabym zadaé¢ pytanie — jak ocenia pani
sytuacje zwigzang z tym, ze na lekach — brzydko mowigc — sg oszczednosci? Czego jest
to przyczyna? Poprzednio mowiliSmy o tendencji spadku wysoko$ci wptywu skladki.
Jak panstwo oceniaja — co jest przyczyna i jak to moze sie ksztaltowac dalej, bo zgodnie
z tym, co do nas dociera od naszych pacjentow — mamy wiele takich sygnalow — przy-
czynag takiej sytuacji moze byc to, ze recepty sg wystawiane na 100% odptatnosé? Gdyby
pani prezes zechciala nam udzieli¢ odpowiedzi...

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Pomine to pytanie. Jutro jest posiedzenie Komisji Zdrowia dotyczace 10 miesiecy refun-
dacji. Mysle, ze dzisiaj jest to pytanie poza zmianami planu finansowego. My§le, ze jutro
bedzie na ten temat rozmowa. Pani przewodniczgca, niech pani zrozumie, ze dzisiaj
w programie mamy jeszcze jeden punkt dotyczacy zmiany planu finansowego, a nie
z czesci szczegodlowej. Stucham.

Skarbnik NRPiP Hanna Gutowska:

Z tego, co zrozumialam, czes¢ dzisiejszych obrad obejmuje poprawki w budzecie na rok
2012. Poniewaz pani prezes wspomniala o tym miliardzie zlotych, ktory jest z lekow —

jesli dobrze zrozumiatam — pozwolitam sobie zada¢ to pytanie. Mysle, ze odsylanie nas

na jutro, panie przewodniczacy...

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):
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Niestety, odesle na jutro, poniewaz méwimy o dwoch réznych rzeczach. Budzet Narodo-
wego Funduszu Zdrowia nie jest budzetem panstwa. Bedzie, jesli wladze zdobedzie opo-
zycja— daj Boze! To jest kwestia planu finansowego na 2013 r., ktory zostal zatwierdzony.
Dzisiaj rozpatrzymy nastepny punkt — moze spréobuje dopusci¢ panig do glosu na ten
temat, aczkolwiek zmiana planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia na rok
2013 obejmuje zawrotng kwote 7100 tys. zt wobec ponad 60.000.000 tys. zt. W zwigzku
z tym, pewnie dopuszcze to pytanie, bo nie bedzie nad czym dyskutowac.

Czy sg jeszcze chetni do zabrania glosu w tym punkcie, dotyczgcym zmiany plan
u finansowego na rok 2012? Jezeli nie, to powinniémy wydac opinie. Bedzie to opinia nr
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9. Jest propozycja, zeby uznaé, ze Komisja zapoznala sie ze zmiang i pozytywnie zaopi-
niowaé te zmiane, tym bardziej, ze ma ona charakter kosmetyczny. Jezeli sg inne pro-
pozycje lub sprzeciw, to poddam to pod glosowanie. Nie slysze sprzeciwu. Uznaje wiec,
ze Komisja przyjeta opinie nr 9, w ktorej Komisja pozytywnie opiniuje projekt zmiany
planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia na rok 2012. Dziekuje bardzo.

Przystepujemy do rozpatrzenia nastepnego punktu - przyjecia opinii dotyczacej pro-
jektu zmiany planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia na rok 2013. Prosze
bardzo, pani prezes.

Prezes NFZ Agnieszka Pachciarz:

Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, dziekuje za pozytywna opinie
poprzedniego projektu. Pozwole sobie takze, jezeli pan przewodniczacy pozwoli, nadro-
bi¢ pewien brak i przestawi¢ panstwu panig Wiestawe Anne Klos, wiceprezesa do spraw
finansowych Funduszu od kilku tygodni, ktéra — je§li panstwo pozwolg — takze bedzie
z panstwem wspolpracowac...

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Bardzo sie cieszymy. Witamy. OczywiScie, mys§le, ze nie tylko bedzie wspotpracowac, ale
niejednokrotnie bedzie zmuszona do wspolpracy. To pani prezes gwarantuje. Na razie
niech pani wyciggnie wniosek, ze ,,przestrzelenie” szacunku o 300% to jest jednak btad
planistow. Dziekuje.

Prezes NFZ Agnieszka Pachciarz:

i.p.

Szanowni panstwo, przystepujemy zatem do oméwienia projektu zmiany planu finanso-
wego na 2013 r. De facto ma ona w pewnym stopniu takze charakter porzadkowy. Wynika
to z tego, ze juz po zaopiniowaniu przez panstwa i przyjeciu planu na 2013 r. w termi-
nach ustawowych, 27 lipca tego roku, najpierw przez Sejm, a potem przez Senat, zostala
przyjeta zmiana ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych, ktéra dotyczy kwestii ewidencji ubezpieczonych, o czym panstwo doskonale
wiedzg, takze na podstawie przyjetej ustawy, a wiec sprawy elektronicznego potwierdze-
nia prawa do $wiadczen.

W momencie procedowania planu prace nad ustawg jeszcze byly w toku — nie mozna
bylo na podstawie niepelnego stanu prawnego zalozy¢, ze te koszty beda z gory przesa-
dzone. W zwigzku z tym, przedmiotem zmiany planu jest zmniejszenie pozycji F' ,,pozo-
state koszty” o wspomniang kwote 7514 tys. zt — jest to w pozycji F3 ,inne rezerwy”
—i zwiekszenie w pozycji D , koszty administracyjne” o te sama kwote. Zgodnie z art. 50
juz obowiazujgcej ustawy, na platniku - Narodowym Funduszu Zdrowia - ciazg dwa obo-
wigzki. Po pierwsze, z ust. 18 art. 50, teraz mocno rozbudowanego, wynika obowigzek
windykacji kosztow Swiadczen uzyskanych przez osoby nieuprawnione. Do tej to Swiad-
czeniodawcy, ponosili ryzyko tego, ze dana osoba byla nieuprawniona, przedstawita nie
takie dokumenty lub z jakichs§ wzgledéw Swiadczeniodawca popelnil biad. Teraz, jezeli
taka osoba przedstawi dokumenty lub zlozy o$wiadczenie, ze jest uprawniona, a nie
bedzie, to na Funduszu, a nie na §wiadczeniodawcy bedzie cigzy¢ obowigzek windykacji.
Musimy wiec do tej windykacji sie przygotowa¢ W zwigzku z tym, wskazane jest, abySmy
na ten cel mieli wlasciwe pieniadze, bo biezacymi sitami tego obowigzku nie wykonamy.
OczywiScie, te osoby sa aktualnie zaangazowane, a szczegblnie pani prezes, aby ten
proces windykacji juz opracowywac i przygotowywac rozkladajgc obowigzki na oddzial,
a koordynacje na centrale.

I drugi obowiazek. W ust. 3 wspomnianego art. 50 wprowadzonego przez noweliza-
cje, odnoénie do elektronicznego potwierdzania uprawnienia do Swiadczen, w tej chwili
jako Fundusz prowadzimy Centralny Wykaz Ubezpieczonych, ale on teraz bedzie mieé¢
wymiar elektroniczny, biezacy. Dzisiaj takze jesteSmy po rozmowach z grupg $wiadcze-
niodawcow, ktorzy mogg testowac ten system i bezpoSrednio sprawdzaé uprawnienie
swiadczeniodawcow. Wskazana kwota wynika z zalozonego wynagrodzenia na jeden
etat, kosztow pochodnych ubezpieczenia. Ta zalozona kwota to 5125 zt — zwiekszenie
zatrudnienia w calym Funduszu, ktore jest wskazane wprost w ustawie juz przyjetej
przez Sejm. Tam sg wskazane te dodatkowe etaty — w centrali 6 etatéw na utrzymanie
dzialania Centralnego Wykazu Ubezpieczonych, na te weryfikacje i 3 etaty na koordy-

13




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
Komisyi Zorowia (NR 52)

nacje windykacji w calym kraju, w pozostalej czesci, w oddziatach 94 etaty uzaleznione
od wysokosSci liczby ubezpieczonych i wielkosci danego oddzialu. Jak powiedziatam, 94
etaty na windykacje w calej Polsce, to jest duze zadanie. Ci z panstwa, ktorzy mieli lub
majg kontakt ze S§wiadczeniodawcami, wiedza, jakim problemem dla §wiadczeniodawcy
jest windykacja od osoby, ktora czesto jest juz zagranicg lub podala dane nie catkiem
wiarygodne. Jest to duzy wysitek logistyczny i merytoryczny dla Funduszu. Oczywi-
§cie, méwimy o rzeczach zawsze budzacych pewne watpliwosci, a mianowicie o kosztach
administracyjnych, ale trzeba pamietac¢, ze jest to firma, ktora 1,1% swoich przychodow
poSwieca na obstuge administracyjng i zgodnie z zalozeniami ustawy, niezbedne jest
wzmocnienie tych sil na te dodatkowe obowigzki wynikajgce z tej ustawy. Stad taki pro-
jekt o charakterze nieco porzadkujacym, bowiem w planie juz zaopiniowanym i zatwier-
dzonym ta pozycja byla zaakceptowana, ale w innej pozycji planu - czyli nie wnosimy
o Srodki dodatkowe, tylko o przesuniecie z pozycji ,inne rezerwy” do pozycji ,koszty
administracyjne” zadan z ustawy przyjetej w lipcu biezacego roku. Dlatego o to wnosze
i prosze Wysokg Komisje o pozytywng opinie tej zmiany planu.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):
Dziekuje bardzo. Czy pan minister chciatby jeszcze co$ dodac do tej krotkiej wypowiedzi?

Podsekretarz stanu w MZ Cezary Rzemek:
Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):
Czy sa pytania? Prosze uprzejmie, pani posel.

Posel Jozefa Hrynkiewicz (PiS):

Ja jednak bede uparcie pytac, jakie sg zwigzki miedzy trzema systemami: systemem
NFZ-u, systemem Centrum Systeméw Informacyjnych Ochrony Zdrowia oraz systemem, ktory
tworzy pan minister Artukowicz — publicznie oswiadczyl, Ze taki system tworzy. Ile to wszystko ma jesz-
cze kosztowac? Jezeli pani chce wydaé 7500 tys. zl na zatrudnienie tych osob, ktore beda
windykowac oplaty od tych, ktérzy nie zaptacili, to chcialabym zapytac, ile tych niespla-
conych naleznosci od tych, ktorzy skorzystali z ustug ochrony zdrowia, jest za rok 20117
Czy to w ogole sie optaca? Jaki jest koszt utrzymania tego systemu? To nie jest tylko
kwestia, pani prezes, zakupienia komputerow i zatrudnienia ludzi. To jest takze kwestia
utrzymania tego systemu. Jakie pani ma uprawnienia, bo Zaklad Ubezpieczen Spolecz-
nych ma uprawnienia do windykacji? A pani jakie ma? Do sgdu bedzie pani wystepowac?
Ile kosztuje utrzymanie tego aparatu sgdowego? Czy pani ma wlasny aparat prawny,
ktéry pani utrzymuje, czy wynajmuje pani jaka$ firme prawniczg i placi pani adwoka-
tom, ktorzy prowadza takie sprawy w imieniu NFZ-u? Ile to wszystko kosztuje? Przeciez
Zaktad Ubezpieczen Spolecznych ma uprawnienia do windykacji. Moze skorzystac z ich
aparatu? Moze im to zleci¢?

Ja oczywiScie jestem przeciwna stosowaniu takich windykacji, bo naprawde nie
oplaca sie tworzenie takiego systemu. Za chwile bedzie Centrum Systeméw Informacyj-
nych Ochrony Zdrowia. Panie przewodniczacy, moze by$smy si¢ skupili ktérego$ dnia na posiedzeniu
Komisji i dowiedzieli sig, jak te systemy maja ze soba wspotpracowaé — system Zaktadu Ubezpie-
czen Spolecznych, system NFZ-u, system ministra zdrowia i system Centrum Systemow
Informacyjnych Ochrony Zdrowia. Ile tego ma by¢? Kto ma si¢ tym zajmowac?

Pani podaje, zZe to jest 5125 zb. Ja wyliczytam, ze to jest 6079 zt — po prostu podzielitam tg kwotg
na 103, a potem na 12 — oczywiscie, jesli oni wszyscy beda zatrudnieni 1 stycznia. A nie beda, prawda?
To na co jeszcze te pieniadze bgda wydawane?

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):
Dziekuje bardzo. Czy sg jeszcze jakie$ pytania, wnioski? Prosze bardzo, panie przewod-
niczacy.

Posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. Pani prezes, panie ministrze, mys$le, ze rzeczywiScie postulat, ktory
pani posel przed chwilg wyglosila, jest ze wszech miar stuszny, bo tak, jak w ogoéle nie
bylo monitoringu, i wiele razy na posiedzeniach Komisji mowiliémy o uszczelnieniu
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systemu — méwigc o tym mieliSmy na mysli, miedzy innymi, system informatyczny —
to teraz slyszymy o réznych projektach, nie wiadomo, czy nakladajacych sie, wspolist-
niejacych czy rywalizujacych ze soba. Pani bedzie wydawac §rodki na kontrole, na pro-
wadzenie tego systemu — abstrahuje od stuszno$ci czy braku stusznosci takiej decyzji
od strony ekonomicznej. Mamy Centrum Systeméw Informacyjnych Ochrony Zdrowia,
ktore tez ma realizowac projekt. Spotykaliémy sie rowniez z ministrem Bonim - byly
kolejne projekty i pomysly. Z kolei minister Artukowicz mowit o swoim projekcie. Moze
rzeczywiscie warto byloby na to po§wiecic jakies$ posiedzenie Komisji, ktére daloby odpo-
wiedz, na jakim etapie jesteSmy, co — oprocz tych ciaglych projektéw — jest realizowane,
co i na jakim etapie bedzie, i jak jeden system bedzie sie mie¢ do drugiego, tym bardziej,
ze sztandarowa ustawa o informatyzacji tez wymagalaby sie przyjrzenia szczegétom jej
wdrazania, bo — chociaz terminy czeSciowo byly dos¢ odlegle — jednak czas ptynie. Nie-
dtugo minie kolejny rok. Warto wiec byloby wiedzie¢, czy nie ma zadnych opdznien.
To jest pierwsza sprawa.

Druga sprawa, pani prezes, nieco szersza. Dotyczy generalnie planu na rok przyszly,
a rowniez tego na rok biezacy, o ktorym mowiliémy przed chwila. Miesigc czy p6ttora mie-
sigca temu na posiedzeniu Komisji pani zastepca przekazal nam alarmujgcg informacje
zwigzang z ogolng sytuacjg w gospodarce, zapewne nie tylko polskiej, dotyczaca niescig-
gniecia na koniec sierpnia 806.000 tys. zt do NFZ-u. Skoro méwimy zaréwno o korekcie
planu finansowego na rok biezacy, jak i korekcie planu finansowego na rok przyszly,
warto byloby wiedzie¢, jak ta sytuacja wyglada w tej chwili — jakie sg perspektywy tego
niedoboru $rodkéw do konca roku i czy w zwigzku z tym nie nalezy dokona¢ pewnej
korekty rowniez planéw na rok przyszly i zrobic¢ co§ wiecej niz ta drobna zmian, o ktorej
dzisiaj dyskutujemy? Jezeli w przyszlym roku bedzie pieniedzy wiecej, to znakomicie, ale
by¢ moze na podstawie tych sygnalow juz teraz nalezy wnioskowaé i w momencie, kiedy
kontraktujemy §wiadczenia na rok przyszly, dokona¢ pewnej korekty w dot, nawet dosc
ostroznej. Tyle z mojej strony. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. Czy jeszcze kto§ chciatby zabraé glos? Prosze uprzejmie.

Posel Krystyna Klosin (PO):

Chcialabym zapytaé¢ panig prezes, poniewaz mowimy tu o przyjetej ostatnio modyfika-
cji ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych,
ktora w zasadzie jest przyczyng korekty planu na rok 2013, a wlaSciwie nie korekty
tylko przesuniecia srodkéw pomiedzy poszczegolnymi planami. Chcialabym sie dowie-
dzieé, czy Narodowy Fundusz Zdrowia jest przygotowany do wejscia w zycie tej ustawy
z dniem 1 stycznia 2013 r. Pamietam, ze w czasie prac nad ta ustawa przedstawiciel
Narodowego Funduszu Zdrowia, pan dyrektor Strug, zapewnial, ze panstwo, jesli chodzi
o infrastrukture, sa przygotowani i bez probleméw bedzie mozna to wdrozy¢. To znaczy,
ze potwierdzanie prawa pacjenta do S§wiadczen poprzez bezpoSredni kontakt pracow-
nikow poszezegolnych placowek stuzby zdrowia z systemem CWU bedzie przebiegaé
sprawnie i bedzie to juz system dzialajacy online. Czy tak to wyglada, i czy rzeczywiScie
nie bedzie tu jakiego$ przesuniecia? Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

i.p.

Dziekuje bardzo. Czy jeszcze kto§ chcialby zabraé glos? Jesli nie, mam tylko jedno pyta-
nie do pani prezes.

Mamy tu do czynienia z ponownym wzrostem kosztéw administracyjnych — 103
etaty, 7000 tys. zI na ten cel. PrzyjeliSmy te ustawe. W zasadzie podzieliliSmy ten punkt
widzenia, ze dobrze, iz windykacjg zajmie sie Narodowy Fundusz Zdrowia, a nie szpitale,
ktore mialy z tym klopoty, ale wyglada na to, ze to jest kolejna okazja do zwiekszenia
zatrudnienia, a nie reorganizacji, tym bardziej, ze pani prezes jest powolywana — jak juz
kiedy§ méwitem — nie jako kreator, ale jako likwidator tej jednostki. Tak przynajmniej
zapowiada minister zdrowia. To, po pierwsze.

W zwigzku z tym mam pytanie — o jakiej kwocie w ogole méwimy? Czyli, jakiej wyso-
kosci sa te windykacje, a wiec $rodki finansowe, ktorych nie mozna bylo Sciagnaé od osob
nieobjetych ubezpieczeniem? Czy mamy dane, o ile pieniedzy chodzi? Bo jezeli jest

15




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
Komisyi Zorowia (NR 52)

to 10.000 tys. zI, a 7000 tys. zt wydajemy na administracje, to kazdy przecietny zarza-
dzajacy wie, ze ten system koszt-efekt jest do niczego. Nie wolno zainwestowaé¢ 7000
tys. zt w windykacje, jezeli problem jest niewielki. Dziatanie, zeby tylko sie zgadzaty
papiery, przypomina mi ksiegowo$§¢ PRL-u, gdzie szukano grosza wydatkujac na to 100
tys. zl. Pytanie — czy macie dane, jakie $rodki powinny by¢ wplacone §wiadczeniodawcom
przez $wiadczeniobiorcow nieobjetych systemem ubezpieczenia, w tym gminy, bo prze-
ciez w czesci uczestniczg w tym samorzady? Dziekuje. Prosze bardzo.

Prezes NFZ Agnieszka Pachciarz:

Dziekuje bardzo. Odpowiadajac kolejno na pytania, chcialabym uécisli¢ w kwestii windy-
kacji, ze przedmiotem tej zmiany nie jest Scigganie skladek, tylko zaplaty za $§wiadczenia
0s0b.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

O to chodzi...

Prezes NFZ Agnieszka Pachciarz:

Tak, oczywiscie, ale pani posel o to pytata. My nie zastepujemy ZUS-u, nie zamie-
niamy sie zasadami. ZUS jest nadal od $ciggania tych sktadek, a my w tej chwili mamy
za zadanie, na mocy przyjetej ustawy, odzyskac pienigdze za Swiadczenia udzielone oso-
bom nieuprawnionym, ktore albo przedstawig nieuprawniajace dokumenty, albo zloza
nieprawdzie o§wiadczenie. Do tej pory ten obowigzek spoczywal na Swiadczeniodaw-
cach. My jesteSmy realizatorem ustawy. Wedlug uzasadnienia ustawy, przyjete symu-
lacje do obcigzania pracg w tym zakresie, méwig o 150 tys. spraw rocznie, a wiec 1600
sprawach na jeden etat rocznie. Takie byly symulacje przyjete na podstawie uzasad-
nienia do tej ustawy. Dane, ktore mogg by¢ podstawa do wiedzy na ten temat, pocho-
dza od $wiadczeniodawcow, zwlaszcza duzych — ambulatoryjnych poradni oraz szpitali
— ktoére do tej pory samodzielnie to prowadzg. W tej chwili ustawa przerzucita ten obo-
wigzek na Narodowy Fundusz Zdrowia...

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Tle to jest — 100.000 tys. zt, 200.000 tys. z1, 500.000 tys. z1?

Prezes NFZ Agnieszka Pachciarz:

Takich szacunkow, prosze panstwa, na dzisiaj nie mamy... Ale w uzasadnieniu do ustawy
to przyjeto. Zalezy tez o jakie §wiadczenie chodzi, bo §wiadczenie moze wynosié¢ kilka-
dziesigt zlotych albo kilka lub kilkaset tysiecy. Bedziemy panstwa o tym na biezaco...

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Przepraszam, pani prezes. Prosze o wyciszenie rozméow. Prosze bardzo, pani prezes.

Prezes NFZ Agnieszka Pachciarz:
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Dziekuje bardzo. Tak wiec, na podstawie uzasadnienia do ustawy i treSci samej ustawy
jesteSmy zobowigzani do tych dziatan.

Drugie pytanie pani posel dotyczylo podstawy i sposobu. Zgodnie z trescia art. 50
ust. 18, zalozono, ze jest to decyzja administracyjna — nie postepowanie cywilnoprawne
- na podstawie ktorej bedzie nadawany tytul egzekucyjny, jezeli ktos tej decyzji nie zre-
alizuje. Po to sg wiec te etaty, zeby ci urzednicy realizowali zadania administracyjne,
czyli nie powierzali tego na zewnatrz na podstawie postepowania cywilnego sadowego,
tylko administracyjnego. Tak to ustawodawca ustanowil, i tak mamy to zrealizowac.
Po to sg te etaty. Ale one sg w czeSci dla egzekucji, a w czesci dla obstugi Centralnego
Wykazu Ubezpieczonych, ktory w Funduszu istnieje od poczatku funkcjonowania tej
instytucji, tylko nie bylo uruchomionej funkcji bezposredniego online systemu weryfika-
¢ji uprawnionych. W zwigzku z tym, tu nie ma powielania z zadng inng instytucja pro-
wadzenia Centralnego Wykazu Ubezpieczonych. W systemie ubezpieczeniowym, nawet
jezeli jest to system narodowy, baza uprawnionych musi byé zamknieta. W zwigzku
z tym, jest to utatwienie — panstwo to znakomicie wiedzg — od stycznia, kiedy byta dysku-
sja na temat recept, kiedy byly postulaty srodowisk §wiadczeniodawcow na temat moz-
liwoSci sprawdzenia mozliwie bezkolizyjnie uprawnienia, a takze wygoda dla pacjentow,
ktorzy nie bedg musieli tych dokumentéw przedkladac, co czesto komplikowato pla-

i.p.
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nowe $wiadczenia. To jest realizacja projektu przedstawionego Wysokiej Komisji przez
pana ministra Boniego - to jest akt wykonawczy do tego projektu ewidencji Central-
nego Wykazu Ubezpieczonych i nie ma zwigzku z innymi, i innych nie powiela. Kwota,
o ktoérej pani posel méwita — ja przedstawilam kwote brutto. Do tego dochodza oczywi-
Scie pochodne ZUS-owskie, ktore tez sg jasno obliczalne — stad ogdélna wartos¢ podana.
Ta kwota, to jest brutto wynagrodzenie, a do tego dochodzg pochodne ZUS-owskie, ktore
sg po stronie pracodawcy, jak wiemy.

Jeszcze raz odnoszac sie do pytania pana przewodniczacego — nie méwimy tu o nizszej
Sciaggalnosci, tylko — jak juz odpowiadalam na pytanie pana przewodniczacego odno-
$nie do poprzedniego punktu - o nizszych wplywach, ktore §ledzimy i ktore oczywiscie
nie sg dla ptatnika korzystne. Na razie z tym problemem sobie radzimy — podejmiemy
pewnie procedure uruchomienia rezerwy ogolnej, gtéwnie na ten cel, ale jest to nieko-
rzystne, bowiem zakladaliSmy mozliwo$¢ wydania dla §wiadczeniodawcow wiekszych
pieniedzy niz wskazujg na to tegoroczne wplywy. Jednak oczywiscie firma jako taka,
biorac pod uwage przychody i koszty, na razie jest rownowazona. Podzielam pewien nie-
pokdj odnoénie do przyszlego roku, na razie §ledzimy ten rok, ale pragne przypomniec,
ze plan na 2013 r. byt oparty na wskaznikach zdecydowanie bardziej ostroznych niz te,
na bazie ktorych tworzono plan na 2012 r. Oczywiscie, §ledzimy to na biezgco. Jak powie-
dzialam, ten trend od lutego utrzymuje sie na zblizonym poziomie. Biorac pod uwage
kolejny zamkniety miesigc, na ktorego wyniki czekamy, bedziemy wiedzieli, jak to sie
ma do potencjalnej sytuacji w przysztym roku. I oczywiScie bedziemy z panstwem takze
o tym rozmawiac. Na razie mamy zmniejszone wplywy do 2012 r., a na 2013 r. zdecydo-
wanie nizsze wskazniki — takze zakladany jest wzrost przychodow, ale ostroznie. Mamy
wiec nadzieje, ze nie bedziemy obserwowac takich trendow, jakie ostatnio przedstawial
panstwu pan prezes Teter, i ktore rzeczywiscie utrzymujg sie na tym samym poziomie.

Juz wspomnialam przedstawiajac ten projekt — zawsze niezrecznie jest rozmawiaé
o kosztach administracyjnych - ale przypomne, ze jezeli chodzi o koszty administra-
cyjne, to Narodowy Fundusz Zdrowia wydaje na to 1,1% swoich przychodéw. Patrzac
na koszty, jakie takie instytucje ponoszg na $wiecie, i poréwnujgc z innymi instytucjami,
to naprawde jesteSmy oszczedng instytucjg w tym zakresie.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. O glos poprosili jeszcze pani poset Zalewska i pan poset Orzechowski.

Posel Anna Zalewska (PiS):

i.p.

Dziekuje. Panstwo przewodniczacy, Wysoka Komisjo, pani prezes; by¢ moze, to pytanie
do pani wiceprezes. Jezeli pani prezes, wspominajgc o sprawach prowadzonych przez
roznego rodzaju placowki, méwi, ze jest ich 150 tys., to nie wyobrazam sobie zbiera-
nia tego typu danych bez wiedzy, jakich kwot, jakich spraw i jakich procedur dotycza.
Wyliczenie jest bardzo proste, chyba ze nie ma zadnej zbiorczej informacji. Panstwo
to z grubsza i spod palca oszacowali i w zwigzku z tym nie moga powiedziec, jaki jest
caloéciowy koszt. Jest to jedna liczba — naprawde mozna sobie poradzic.

Mowi pani prezes o tym, ze jest to wylgcznie kwestia administracyjna. Tak, pani
prezes, pod warunkiem, ze kazdy pacjent méwi — dobrze, ja nie ide do sadu, ja sie zga-
dzam. To bedzie jeden przypadek na sto, i panstwo dobrze o tym wiedzg. Prosze wiec
nie mowié, ze pracownicy administracji, ktérzy nie bedg wyspecjalizowanymi prawni-
kami, beda reprezentowac panstwa w sgdach na réznych etapach postepowan — chyba,
ze doliczymy do tego kolejne pienigdze w sensie kolejnych rozpraw, kolejnych repre-
zentacji — ze wtedy mozemy sie bawi¢ w wyliczanki. Jest to w ogble niewyliczone, pani
prezes, naprawde. Odnoszenie 1% do caloéci budzetu Narodowego Funduszu Zdrowia
jest absolutnie nieuprawnione, zeby uzasadnic te kwestie w takich proporcjach, o jakie
prosimy. Jezeli nie uzyskam odpowiedzi, bardzo prosze o odpowiedz na piSmie — to jest
tabelka - i wyjaénienie tego uzasadnienia, bo ja panu Boniemu nie ufam. Jego projekty
sg dyskusyjne, z grubsza pisane, ktore w rzeczywistoSci realizowane sg inaczej. Niestety,
od slowa nic sie nie stanie, jak w poemacie o stworzeniu §wiata: ,,I widzial Bog, ze bylo
dobre, i stalo sie, i w ten sposob czynil tenze Swiat”. Trzeba to umieé logistycznie prze-
prowadzic, zaplanowac koszty na kazdym etapie. Wtedy jesteSmy powaznymi partne-
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rami do dyskusji. A tak rzeczywiscie mozemy sie spieraé¢, panstwo kolejne 15 minut
beda to uzasadniaé, a jak powiedzialam, odpowiedz jest bardzo prosta i krotka, oparta
na roznych statystykach i szacunkach i pokazujaca metodologie dochodzenia do takich
stow. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. Pan przewodniczacy Latos i pan przewodniczacy Orzechowski.

Posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Dwie krotkie sprawy. Po pierwsze, jezeli mowimy o liczeniu kosztow,
to na dobra sprawe nalezaloby sie cofngé w czasie, bo w jakim§ sensie wina NFZ-u jest
mniejsza. Trzeba by mowic o pewnej winie wynikajacej z ustawy, ktora byla w tej izbie
prezentowana przez ministra Boniego. Padaly tez glosy — wydaje sie, ze rozsadne —
ze lepiej zaplacic za wszystko, nie liczy¢ tego promila nieubezpieczonych, nie szukaé roz-
wigzania, ktore wtedy wynikalo z awantury wokot ustawy refundacyjnej. Wowczas nie
mieliby$my tych konsekwencji, o ktérych rozmawiamy dzisiaj. Niewatpliwie nie wiemy,
jak duze sg te wydatki. Trzeba bylo to liczy¢ wprowadzajac te ustawe.

Jest tez druga sprawa, pani prezes. Byt taki zwyczaj w poprzednich latach, ze pewna
czes¢ rezerwy byla dzielona w sposob przypominajacy wyréwnywanie poprzedniego
algorytmu, czyli mazowieckie dostawalo polowe albo wiecej, kilka wojewddztw tro-
che, a wiekszo$¢ wojewodztw nic. Mamy trudniejszg sytuacje na rok przyszly — wiemy,
ze wskazniki sg gorsze — zresztg, pani o tym tez powiedziala. Rezerwe rozwigzujemy
teraz. Jakie panstwo majg plany na przysztosc? Czy, jezeli bedg dodatkowe Srodki, beda
panstwo chcieli dzieli¢ je w podobny sposob, czy bedzie raczej stosowana inna zasada niz
za prezesury pana Paszkiewicza? Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. Pan przewodniczacy Orzechowski.

Posel Maciej Orzechowski (PO):

Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, my§le, ze te dosc ostre uwagi ze strony kolegéow
i kolezanek z opozycji skierowane do pani prezes, sg nieuzasadnione, bo przeciez, gdyby-
Smy mieli taka zdolno§¢ przewidywania... Przypominam sobie, ze panstwo tez wprowa-
dzali rewolucyjng ustawe dotyczaca odpowiedzialnoSci cywilnej za wypadki. Ta ustawa
nie odniosta takiego sukcesu, jakiego panstwo chcieli, a to z prostej przyczyny — ubez-
pieczyciele szybko przeniesli te koszty na osoby, ktore sie ubezpieczaly.

Jednak, wracajac do tematu, my§le, ze nie uciekniemy przed jedng sprawa, infor-
matyzacja — to ustawa o informacji w ochronie zdrowia, a nastepnie ustawa, o ktérej
méwilismy przed kilkoma miesigcami. Mam wrazenie, ze przechodzimy taki filmowy
,Dzien Swistaka”. Rozmawialiémy na ten temat, co by sie stato, gdyby$my rzeczywiScie
zaplacili za wszystkich nieubezpieczonych albo w ogdle niezajmowani sie tym, kto jest
ubezpieczony, a kto nie. Jednak przyroda nie znosi prézni. Za chwile obudziliSmy sie
w sytuacji, ze spora czes¢ osob w ogoéle nie placi sktadek i ta grupa oséb zaczetaby dra-
matycznie rosngc, gdyby nie bylo zadnej weryfikacji.

Skoro przyjeliSmy, ze zyjemy w XXI wieku i bedziemy mogli pewne rzeczy weryfi-
kowag¢, to trudno, zebySmy nie przeznaczyli na to jakiej$ kwoty i nie przyjeli pewnych
zalozen. Jesli suma tych spraw wynosi 150 tys., to oczywiscie mozemy usig§é za 3 mie-
sigce, za pol roku czy za rok i oceni¢ najpierw pilotaz tej ustawy i rzeczywiste efekty
wchodzenia tej ustawy w zycie, natomiast nie zwalnia to nas z podjecia tego wyzwania.
Bo jesli - jak méwi pan przewodniczacy — pan Bog da, ze opozycja kiedy$ dojdzie do wla-
dzy, to bedzie sie musiala z tym zmierzyc. Zatem prosciej bedzie, jesli to juz bedzie prze-
¢wiczone na nas — my wezmiemy za to odpowiedzialnosc.

I wreszcie, podsumowanie dotyczace utyskiwania na efekty ustawy refundacyjne;j.
Ostatnio przeczytalem raport jednej z duzych firm zajmujacych sie badaniem rynku
lekéw. Panstwo przez wiele lat powtarzali, ze w Polsce sg bardo drogie leki...

Posel Tomasz Latos (PiS):
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Posel Maciej Orzechowski (PO):

Okazuje sie, ze leki w Polsce nalezg do jednych z najtanszych w Europie. Niestety, prze-
wazajaca czesc to leki generyczne, a nie oryginalne. A efekt — jesli tak mialo by¢ - ze jest
blisko miliard zlotych oszczednos$ci na lekach, pozwala, z jednej strony, na wprowadzenie
nowoczesnych, nowych terapii, jak chociazby leczenie astmy oskrzelowej w bardzo rzad-
kich przypadkach, ktére wcze$niej nie byly leczone, czy nowych lekéw w przypadku raka
prostaty, a drugiej strony, na przeznaczenie tych Srodkow na co§, co dzieje sie w sposob
niezamierzony, a wiec, na pewne niedobory, skoro pojawiajg sie w Narodowym Funduszu
Zdrowia. I te pienigdze sg przeznaczane na leczenie pacjentow, na leki czy na swiadcze-
nia. Zatem, w pewien sposob ustawa refundacyjna wyszla naprzeciw temu, co dzieje
sie w Narodowym Funduszu Zdrowia, czyli tym niedoborom. Natomiast mnie bardziej
by interesowato — jeslibym takg informacje mogt otrzymac od pani prezes po kontak-
cie z Zakladem Ubezpieczen Spolecznych - jakie sa rzeczywiste niedobory, czyli, gdzie
w ZUS-ie wystepujg braki wptywow, bo jak pani prezes powiedziala, sktadka jest potem
przekazywana en bloc i nie wiemy, gdzie mamy tego problemu szuka¢. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. Prosze uprzejmie, pani prezes.

Prezes NFZ Agnieszka Pachciarz:

i.p.

Wysoka Komisjo, panie przewodniczacy, na wstepie odpowiem jeszcze na pytanie pani
posel Klosin, ktére mi wezesniej umkneto — przepraszam bardzo. Chodzi o poziom przy-
gotowania do wdrozenia tej ustawy, o ktorej rozmawiamy dzisiaj takze w czesci admi-
nistracyjne;j.

Ot6z, ten element inwestycyjny w trzecim kwartale zostal przez centrale zakonczony
i rzeczywiScie z informatycznego punktu widzenia jesteSmy w stanie podolac ciezarowi
takiej iloéci jednoczesnego sprawdzania danych. Musimy wzig¢ bowiem pod uwage, ze ten
system bedzie obcigzony. Obecnie - juz od ponad miesigca — chetni §wiadczeniodawcy
testuja system. Do konca roku, zgodnie z ustawa, pacjent nadal musi przedstawiac swoje
dokumenty, ale chetni §wiadczeniodawcy — obecnie ponad 1000 - juz posiadajg upowaz-
nienia Trzeba o to wystapic na piSmie i uzyskac informacje, bo jest to przeplyw danych
wrazliwych, jak panstwo wiedza. Ci §wiadczeniodawcy to testuja. PrzeprowadzaliSmy
takie testowanie publicznie takze dla dziennikarzy i zainteresowanych — sprawdzanie
na podstawie pesela, kiedy pokaze sie sygnatl czerwony albo zielony — najczeSciej zielony
- 0 potwierdzeniu uprawnienia, zeby $§wiadczeniodawcy mogli sie do ego przygotowac.

Trzeci element, to wspolpraca z firmami obstugujacymi §wiadczeniodawcow, zeby
mogli swoje modemy dostosowaé w ten sposob, aby jedno klikniecie ,,sprawdz uprawnie-
nie” obok wpisanych danych albo wybranego pacjenta, ktérego ma sie na liScie, zadzia-
talo btyskawicznie. Chociaz jedna z dwoch glownych firm, ktére dzialajg na rynku, zro-
bita to szybciej, a druga w tej chwili konczy swoje prace, to w tej chwili w calej Polsce
chetni §wiadczeniodawcy moga u siebie testowaé system. Dzisiaj, na przyklad, odbyto
sie spotkanie z czescig Swiadczeniodawcow, poniewaz dla niektorych, z racji charakteru
$wiadczen — na przyklad, w przypadku POZ-u — wyszliémy z inicjatywa, zeby majac pod
opiekg stalg populacje mozna bylo sprawdzié¢ swojg liste sprawdzonych uprawnionych
i przyjrzec sie swojej liScie, ktora powstala, na przyklad, 20 lat temu, i sprawdzic, jaka
grupa jest potencjalnie nieuprawniona, bo bywa - i w systemie Centralnego Wykazu
Ubezpieczonych jest taka grupa — ze dana grupa pojawila sie w systemie raz 20 lat temu
i od tamtego czasu nie ma danych na jej temat. Sg to najczeSciej osoby, ktére wyemigro-
waly. Mamy takie grupy, ale, generalnie, na biezgco...

Ten system juz funkcjonowal - dotyczylo to weryfikacji ptacenia rachunkéw przez
$§wiadczeniodaweoéw szpitalnych i AOS-owych, ale w tej chwili ten system jest urucho-
miony do kontaktu online. Jezeli jaki§ §wiadczeniodawca nie bedzie chcial, czy nie uzywa
specjalnego modemu do kontaktu z Narodowym Funduszem Zdrowia — ale to sie zdarza
rzadko — nie musi zmienia¢ swojego modemu. Wtedy moze skorzystac z kontaktu z Fun-
duszem online, 1aczac sie bezposrednio w sprawie kazdego pacjenta. Jednak wygodniej-
szy i zalecany — ale to jest wybor §wiadczeniodawcy — jest system kontaktu w ramach
swojego modulu poprzez ,,sprawdz uprawnienie”.
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Testowanie trwa i przebiega dos¢ sprawnie. Infrastrukturalnie, i jesli chodzi o kon-
takty ze $éwiadczeniodawcami, wyglada to optymistycznie. Sg wojewddztwa, na przy-
ktad, swietokrzyskie, gdzie bardzo duza grupa $§wiadczeniodawcow zainteresowala sie
tym testowaniem i ztozono bardzo duzg liczbe wnioskéw o te upowaznienia. W niekto-
rych wojewodztwach to zainteresowanie jest slabsze. Staramy sie poprzez kontakty
z mediami zachecaé $wiadczeniodaweoéw do sprawdzania tego i wpisania sie w system
przez najblizsze dwa miesigce. PrzygotowaliSmy tez akcje informacyjng dla pacjentow —
specjalne ulotki, zeby pacjent wiedzial. Chcemy taka akcje prowadzic jeszcze w grudniu,
zeby pacjenci wcze$niej mogli sprawdzi¢, czy na pewno sg uprawnieni, a przede wszyst-
kim, zeby wiedzieli, w przypadku brak dokumentu przy przyjSciu na planowe §wiad-
czenie — bo w sytuacji zagrozenia zycia wiadomo, ze te dokument nie jest niezbedny
- jak nalezy sie zachowac, zar6wno ze strony §wiadczeniodawcow, jak i pacjentow. Tak
wiec, przygotowanie do wdrozenia tej ustawy trwa. Przebiega systematycznie, zgodnie
z planem — w tej chwili nie widzimy zagrozen. Chcemy takze, zeby uprawnieni pacjenci
sprawdzali swoje uprawnienia, bo bywa, ze kto$ zmieniajgc trzeci raz firme nieswiadomie
nie wpisal swoich najblizszych, ktorzy sa objeci jego ubezpieczeniem, lub nie wie, ze jego
pracodawca nie dopelnil wobec niego jakich$ obowigzkow. Staramy sie wiec o wiekszg
wiedze na ten temat i apelujemy o wejScie w to testowanie zaréwno §wiadczeniodawcow,
jak i pacjentow.

Odniose sie teraz do kolejnych pytan. Jesli chodzi o symulacje kosztow — jak tu pan
przewodniczacy byl uprzejmy zauwazyc¢ — te dyskusje panstwo juz prowadzali przy okazji
zajmowania sie nowelizacjg ustawy i art. 50. A konkretnie art. 5 tej nowelizacji w ust.
1 pkt 1 wskazuje kwote, ktorg Narodowy Fundusz Zdrowia ma przeznaczy¢ na obstuge
zadan zwigzanych z tg ustawa. Oczywiscie, koszty, o ktérych méwimy, moga by¢ pewna
symulacja, poniewaz one byly poza systemem platnika. To sam §wiadczeniodawca miat
kontakt i roszczenie wobec tych osob, ktore nie byly uprawnione. W tej ustawie Fundusz
jest zobligowany takze do monitorowania przebiegu tych procedur, i takie monitorowa-
nie bedziemy prowadzi¢. Na razie do tego sie przygotowujemy, bo mamy §wiadomos¢
tego, ze sam proces windykacji administracyjnej opartej na decyzji administracyjne;j
i egzekucji administracyjnej bedzie mie¢ miejsce. W jakiej wysokosci? Dzisiaj tego nie
zadeklaruje, bo byloby to skrajnie nieodpowiedzialne z mojej strony. Moge jednak zade-
klarowa¢, ze w ramach monitoringu bedziemy panstwu takie informacje przekazywac.

Jezeli chodzi o kolejne pytanie, dotyczace rezerw i przyszlego roku, powiem, ze zgod-
nie z obowigzujaca procedura, fundusz zapasowy — jak panstwo wiedzg — zgodnie z zasa-
dami okre§lonymi w ustawie, byl uruchomiony i mimo zréznicowania miedzy oddziatami
nie bylo sytuacji, zeby jakikolwiek oddzial nie dostat czego$ z tego funduszu zapasowego.
Mimo pewnego niezadowolenia, zwlaszcza tych, ktorzy dostali nizsze kwoty, wykorzy-
stane byly trzy elementy, miedzy innymi, zaplata za migracje za 2009 r., o co wnosila
czesc¢ oddzialéw i zwigzkéw zawodowych z oddzialow Slaskiego czy wielkopolskiego.
To w koncu wyrownaliSmy. Mam jednak Swiadomo$¢, ze fundusz zapasowy zawsze
bedzie budzi¢ emocje.

OczywiScie, za wcze$nie, zeby mowi¢ o funduszu na przyszly rok. Rezerwa ogdlna
na przyszly rok — zgodnie z przyjetym planem - jest zaplanowana w wysokosci 645.000
tys. zl1, i ta rezerwa, w przypadku mniejszego splywu, gdyby taka sytuacja zaistniala,
moze by¢ takze wykorzystana na ten cel. Mam jednak nadzieje, ze ta sytuacja w przy-
szlym roku bedzie korzystniejsza. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. Jeszcze pani profesor chciala zabrac glos. Prosze uprzejmie.

Posel Jozefa Hrynkiewicz (PiS):
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Ja bardzo krociutko. Pani prezes naprawde opowiada tu bardzo ciekawe rzeczy — jestem
zachwycona, ze moge tego wystuchaé. Chcialabym zapytac, z jakich Zrodet pani sfinanso-
wala ten sprzet, programy, ile to wszystko kosztowalo i kto za to zaptacit, bo rozumiem,
ze to wszystko jest przygotowane do wdrozenia tego systemu, i ze 1 stycznia rusza...
Druga sprawa dotyczy czego$ bardziej... My tu mowimy oczywiscie o pieniadzach,
ale za tymi pieniedzmi kryja sie ludzie. Obawiam sie, ze pani bardzo sprawne dzialania

i.p.
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windykacyjne, o ktorych pani opowiada z takim zapalem, mogg koniczyc¢ sie tym, ze wiele
0s0b nie bedac pewnymi, czy sa ubezpieczone, czy nie, nie skorzysta z ustug ochrony
zdrowia takze w sytuacjach koniecznych. To moze by¢ bardzo trudna sprawa.

I trzecia sprawa, ktoérg chce panig zmartwic - ciggle jest ten nieszczesny art. 68
konstytucji. Chee wiec pani powiedzieé, ze wszystkie te windykacje mogg sie skonczyé
w Sadzie Najwyzszym umorzeniem. Tak wiec, moze pani ponie$¢ w tym zakresie kom-
pletne fiasko, a my stracimy 7500 tys. z1.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Prosze uprzejmie, panie posle.

Posel Rajmund Miller (PO):

Chcialbym przypomnie¢ pani profesor, ze budowa tego systemu bedzie polega¢ nie tylko
na identyfikacji osob ubezpieczonych, bo docelowo ten system ma ulatwic prace i opieke
nad pacjentem. Jest to pierwszy krok, a nastepnymi krokami bedzie mozliwo$¢ umiesz-
czania tam informacji na temat leczenia... Nie, ja bylem na spotkaniu...

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Panie po§le, prosze kontynuowaé, nie dyskutowac.

Posel Rajmund Miller (PO):

Dobrze. Zwracam sie do pani prezes. Wiele kontrowersji wzbudzit podziat funduszu zapa-
sowego. Nie bardzo mozemy zgodzi¢ sie z tym, zeby czynnik migracyjny byt stawiany
przed procedurami ratujgcymi zycie, dlatego, ze w calym kraju szpitale majg zadtuze-
nia z tego tytulu... A moze nie zadluzenia — majg wykonane procedury ratujace zycie,
za ktore nie zostaly zaptacone srodki. Natomiast po§wiecenie tego funduszu zapasowego
na cze$¢ migracyjng stanowi duze zagrozenie dla budzetéw w pozostalych wojewodz-
twach. Ja méwie o wojewddztwie opolskim, gdzie w stosunku do ponad 260.000 tys. zt
dostaliSmy tylko 2000 tys. z1, a nasze szpitale wcale nie sa w innej sytuacji. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. Mysle, ze wyczerpaliSmy dyskusje. Musimy przyjac opinie lub ja odrzu-
ci¢, czyli wyrazic¢ negatywng lub pozytywna opinie. Kwestia zmiany planu Narodowego
Funduszu Zdrowia lezy poza kompetencjg Komisji Zdrowia i Sejmu. Jest to suwerenna
decyzja ministra finansow i ministra zdrowia.

Jest to opinia nr 10. M6éwi ona o pozytywnym zaopiniowaniu projektu zmiany planu
finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia na rok 2013. Czy kto§ zglasza sprzeciw,
jesli chodzi o takg opinie?

Ja zglaszam sprzeciw, poniewaz, aczkolwiek 7000 tys. z1 to sprawa niewielka, jestem
przeciwnikiem rozbudowania administracji, zwlaszcza w przypadku tego, ze panstwo
nie zweryfikowali rzeczywistych §rodkéw, ktore beda podlegaé windykacji, a jednocze-
$nie lekkg rekg wydzielajg panstwo 103 etaty.

W zawigzku z tym, glosujmy... Prosze.

Posel Jarostaw Katulski (PO):

dJa tylko jedno zdanie, panie przewodniczacy. Przy poprzedniej opinii watpliwosci pana
budzita kwota ponad 300.000 tys. zt i nie proponowal pan glosowania. W tej chwili
ma pan watpliwoSci odnosnie do kwoty 7000 tys. z1 i zarzadza pan glosowanie swoja
decyzja. OczywisScie, ma pan do tego prawo. Ja chciatem tylko zwrdci¢ uwage na pewna
niekonsekwencje.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

i.p.

Panie przewodniczacy, konsekwencja jest przede wszystkim taka, ze zapytatem, czy ktos
zglasza sprzeciw. Te formule powtorzylem teraz. Jest sprzeciw, wiec opinia podlega glo-
sowaniu, gdyby wtedy kto$ zglosit sprzeciw, to tez by§émy glosowali.

Kto z pan postanek i panéw poslow jest za przyjeciem pozytywnej opinii dotyczacej
zmiany planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia na 2013 r.? Prosze o podnie-
sienie reki. Dziekuje bardzo. Kto jest przeciwny? Dziekuje bardzo. Kto wstrzymatl sie
od glosu? Dziekuje bardzo.
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Stwierdzam, ze ,za” glosowalo 15 postow, ,przeciw” — 10. PrzyjeliSmy pozytywna
opinie do projektu zmiany planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia. Dziekuje
bardzo.

Zapraszam na jutrzejsze posiedzenie Komisji, o tej samej porze, w tej samej sali. Dzie-
kuje bardzo.

i.p.




