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Komisja Zdrowia, obradujgca pod przewodnictwem posta Tomasza Latosa (PiS),
przewodniczgcego Komisji, i posta Czestawa Hoca (PiS), zastepcy przewodni-
czgcego Komisji, zrealizowata nastepujacy porzadek dzienny:

— rozpatrzenie odpowiedzi Ministra Zdrowia na dezyderat nr 3 w sprawie
opracowania nowej strategii dotyczacej szczepien ochronnych w Polsce,

— uzupetnienie sktadu podkomisji nadzwyczajnej do rozpatrzenia obywatel-
skiego projektu ustawy o zmianie ustawy o refundacji lekéw, sSrodkéw spo-
zywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycz-
nych oraz ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty (druk nr 2088),

— zaopiniowanie sprawozdania z wykonania planu finansowego Narodo-
wego Funduszu Zdrowia za 2013 r.

W posiedzeniu udzial wzieli: podsekretarze stanu w Ministerstwie Zdrowia Igor Radziewicz-Win-
nicki oraz Cezary Rzemek wraz ze wspolpracownikami, Tadeusz Jedrzejczyk prezes oraz Julita
Jaskiewicz i Krzysztof Tuczapski zastepcy prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia, Jarostaw
Koziol zastepca gléwnego inspektora sanitarnego Wojska Polskiego, Jan Piotrkowski wicedyrektor
Departamentu Zdrowia Najwyzsze] Izby Kontroli, Ewa Milewska specjalistka w Zespole Interwen-
cyjno-Poradniczym Biura Rzecznika Praw Pacjenta, Malgorzata Aulejtner sekretarz Komisji Rewi-
zyjnej Ogolnopolskiego Zwigzku Zawodowego Pielegniarek i Poloznych wraz ze wspélpracownikami,
Wanda Fidelus-Ninkiewicz dyrektor Biura Naczelnej Izby Lekarskiej wraz ze wsp6lpracownikami,
Marek Jedrzejczak wiceprezes Naczelnej Rady Aptekarskiej wraz ze wspélpracownikami, Krzysz-
tof Kepinski i Beata Wojtowicz eksperci Pracodawcow RP, Grzegorz Kubalski ekspert Zwigzku
Powiatow Polskich, Teresa Kuziara czlonek Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych oraz Elzbieta
Puacz prezes Krajowej Izby Diagnostow Laboratoryjnych wraz ze wspoélpracownikami.

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

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Witam panstwa bardzo serdecznie na pierwszym po wakacjach posiedzeniu Komisji
Zdrowia. Witam pana ministra i pana prezesa razem ze wspolpracownikami. Witam
serdecznie jeszcze raz kolezanki i kolegow poslow oraz wszystkich zaproszonych gosci.

Szanowni panstwo, mamy pewng zmiane dotyczaca porzadku obrad. Pierwsza zmiana
zostala panstwu przedstawiona drogg mailowa, a by¢ moze i sms-owa. Mysle o zaopinio-
waniu sprawozdania z wykonania planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia
za 2013 r., ale mamy tez inne zmiany uwzglednione na posiedzeniu prezydium.

Pierwsza zmiana — taka jest propozycja prezydium — zrezygnujemy w dniu dzisiej-
szym z rozpatrzenia odpowiedzi Ministra Zdrowia na dezyderat nr 5 w sprawie reali-
zacji dzialan wynikajacych z Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego,
poniewaz na pierwszym posiedzeniu wrzeSniowym bedziemy rozpatrywac informacje
z wykonania narodowego programu. W zwigzku z tym, wydaje sie logiczne polaczenie
odpowiedzi na dezyderat z analiza wykonania narodowego programu za dwa lata.

I jeszcze jedna sprawa, ktora tutaj, jak widze, nie zostala odnotowana. UzgodniliSmy
réwniez na posiedzeniu prezydium, ze dotozymy do porzadku dziennego jeszcze jeden
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punkt. Otoz, po rezygnacji pana posta Szulca, musimy na nowo powola¢ czltonka pod-
komisji zajmujacej sie obywatelskim projektem ustawy dotyczacym nowelizacji ustawy
o$wiadczeniach zdrowotnych, a takze na nowo te podkomisje ukonstytuowac, poniewaz
pan posel Szulc byl przewodniczgcym tej podkomisji. Tak wiec, zaczniemy od odpowie-
dzi na dezyderat dotyczacy szczepien ochronnych, nastepnie powolalibySmy podkomisje,
a w punkcie trzecim zaopiniowaliby$émy wykonanie planu finansowego NFZ.

Czy sg uwagi do zaproponowanego porzadku obrad? Nie widze... Bardzo prosze, panie
ministrze.

Podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Igor Radziewicz-Winnicki:
Panie przewodniczacy, mam uwage, poniewaz niebawem przesylamy pod obrady Komi-
tetu Stalego Rady Ministrow sprawozdanie z realizacji programu psychiatrycznego
za rok 2013, wiec trafi ono do parlamentu najdalej w pazdzierniku.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Jaki program?

Podsekretarz stanu w MZ Igor Radziewicz-WinnicKki:
Psychiatryczny...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Rozumiem.

Podsekretarz stanu w MZ Igor Radziewicz-Winnicki:
Kolejne sprawozdanie za 2013 r... Mozemy, ale je§li pan przewodniczacy sugeruje sku-
mulowanie, to...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Rozumiem. Dobrze, w takim razie wezmiemy to pod uwage na posiedzeniu prezydium
i przekazemy panstwu stosowne informacje czy zaczekamy na to jeszcze chwile, czy nie.
Panie ministrze, w takim razie p6zniej uzgodnimy jeszcze kwestie tego, kiedy panstwo
ten dokument przysla.
Jezeli nie ma innych uwag do porzadku obrad, to stwierdzam, ze porzadek obrad
zostal przyjety. Bardzo prosze, panie ministrze. Oddaje panu glos.

Podsekretarz stanu w MZ Igor Radziewicz-Winnicki:
Bardzo dziekuje. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, dziekuje za informacje
i za dezyderat. Informuje, ze rozpowszechnienie wiedzy na temat dostepnych metod
zapobiegania chorobom zakaznym i podkreslanie roli szczepienn ochronnych w opiece
zdrowotnej jest realizowane przez Ministra Zdrowia i podleglte mu jednostki, a przede
wszystkim przez Panstwowa Inspekcje Sanitarng, ktora promuje kampanie i idee. Oczy-
wiscie mamy §wiadomosc tego, ze istnieje spory problem, narastajgcy wszedzie na §wie-
cie, a takze w Polsce, tak zwanych ruchéw antyszczepionkowych, ktére postuguja sie
czesto nieprawdziwymi argumentami albo nagla$niajg nieprawdziwe informacje — nie-
stety, media tez czesto je naglasniajg — dotyczace szkodliwosci szczepien. Oczywiscie,
wszystkie tego typu informacje dementujemy. Niestety, jak pan przewodniczacy i Wysoka
Komisja zapewne wiedzg, Minister Zdrowia nie posiada stosownych §rodkéw finanso-
wych na przeprowadzenie poteznej informacyjnej kampanii medialnej, ktorej zakup
odbitby sie negatywnie na pozostalych srodkach finansowych, ktére stuzag do finanso-
wania Swiadczen zdrowotnych. Dlatego wspotpracujemy chetnie z instytucjami pozarza-
dowymi, a spiesze donies¢, ze w kuluarach dzisiejszego posiedzenia Komisji juz wstepnie
taki projekt i wole wspotpracy ustalilem z panem dyrektorem Kepiniskim. Wydaje sie,
ze dzieki tej koalicji ludzi wypromowanie idei szczepien nabierze wiekszego wigoru.
Dzieki dzialaniom podejmowanym przez samorzady terytorialne, organizacje poza-
rzadowe i samych obywateli, ktorzy dbajg o realizacje obowiazku szczepienia, a takze
dzialania profilaktyczne, zwieksza sie zainteresowanie spoleczne szczepieniami ochron-
nymi i wiedza na temat ich skutecznoS$ci. Niestety, rownolegle mamy do czynienia
ze wspomnianym juz przeze mnie ruchem przeciwstawnym, i te dwa zjawiska paradok-
salnie ze soba wspolistnieja.
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Intencjg umacniania roli szczepien jest zapewnienie obywateli, ze wiedza i umiejet-
no$é zapobiegania chorobom zakaznym, jakg dzisiaj dysponujemy, pozwala na zabez-
pieczenie populacji przed wystawieniem wielu choréb zakaznych, a takze zmniejszenie
odsetka umieralnosci z powodu choréb zakaznych i §miertelnosci w poszczegolnych cho-
robach zakaznych. W zakresie strategii zwalczania chorob zakaznych, dziatania, ktore
maja na celu zapobieganie wskazanym w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia wykazie
szczepien obowigzkowych, sg bezptatne dla wszystkich osoéb przebywajacych w kraju.
Biorgc pod uwage konieczno§¢ wzmocnienia zaufania do Programu Szczepien Ochron-
nych i kierujgc sie wnioskami wielu grup spotecznych zglaszajacych potrzebe podjecia
dzialan na rzecz promocji szczepien ochronnych, glowny inspektor sanitarny oraz jed-
nostki wojewodzkie i powiatowe inspekcji sanitarnej wspélpracujg w zakresie realizacji
kampanii informacyjno-edukacyjnej pod hastem ,,Zaszczep sobie che¢ szczepienia”, ktéra
jest skierowana do populacji ogélnej. Celem tych inicjatyw jest zwiekszenie zaufania
do bezpieczenstwa szczepien i sensu przeprowadzania szczepien ochronnych, podnie-
sienie poziomu wiedzy na temat choréb, ktérym mozna przeciwdzialaé dzieki szczepie-
niom. Adresatami sg nie tylko srodowiska medyczne — lekarze i pielegniarki podstawo-
wej opieki zdrowotnej — lecz takze srodowiska pozamedyczne, w tym szczegolnie rodzice
i opiekunowie dzieci.

Warto powiedzie¢, ze wcigz niedoceniana i niewystarczajaca jest wspolpraca pra-
codawcow, ktorzy majac w swoich prawnych instrumentach mozliwo§é szczepienia,
na przyklad przeciwko grypie, jednocze$nie mogg zabezpieczac interesy swoich przed-
siebiorstw przed stratami wynikajagcymi z absencji chorobowej pracownikow. Zreszta,
w wielu raportach i opracowaniach farmakoekonomicznych wykazano, ze jest to inter-
wencja skuteczna, biorgc pod uwage wysoka korzys¢ zdrowotng wynikajaca ze szczepie-
nia przeciwko grypie i stosunkowo niski koszt tej szczepionki.

W ramach akgcji informacyjnej uruchomiona zostata strona internetowa szczepienia.
gis.gov.pl. Na tej stronie zamieszczono podstawowy pakiet informacyjny na temat organi-
zacji systemu przeprowadzania szczepien ochronnych i na temat szczepien ochronnych,
kierowany gltéwnie do rodzicow i opiekunéow dzieci. Docelowo ta akcja, ktora zostata
zainicjowana w listopadzie 2013 r., stanie sie trwalym elementem dzialan Panstwowej
Inspekcji Sanitarnej. Wdrazanie dziatan w perspektywie diugoterminowej ma spowo-
dowac wzrost zainteresowania tematem szczepien ochronnych, a takze wzrost poziomu
wiedzy bazujacej na faktach medycznych, naukowych, a nie uprzedzeniach i elementach
wiedzy potocznej, czesto nieprawdziwej, podnoszonych przez grupy przeciwstawiajgce
sie szczepieniom.

Odnoszac sie do propozycji wsparcia finansowego edukacyjnej akgji ,,Placéwka wolna
od grypy”, organizowanej pod patronatem Instytutu O$wiaty Zdrowotnej, powiem,
ze na obecnym etapie Minister Zdrowia nie ma mozliwoS§ci zapewnienia nieodplatnej
szczepionki dla personelu medycznego, ktory z racji zalecen podlegalby szczepieniom,
a ktory jest obecnie zatrudniony w podmiotach leczniczych majgcych podpisang umowe
na realizacje §wiadczen opieki zdrowotnej. W grudniu 2013 r. Minister Zdrowia objat
patronatem honorowym Ogodlnopolski Program Zwalczania Grypy, w ramach ktorego
podjeto inicjatywe przeprowadzenia konkursu i kampanii spotecznej skierowanej do pla-
cowek medycznych i zatrudnionego personelu. Byla to kampania ,,Placéwka medyczna
partnerem OPZG”, ktorej celem jest rozpowszechnienie wiedzy na temat profilaktycz-
nych szczepien oraz zagrozen wynikajacych z zakazen grypa, szczegélnie przez pracow-
nikéw ochrony zdrowia. Dzieki zwiekszaniu wyszczepialnosci w grupie pracownikow
zatrudnionych w placéwkach medycznych nastgpi bowiem ograniczenie transmisji
wirusa grypy, co takze przetozy sie na bezpieczenstwo pacjentéw oraz personelu medycz-
nego. Wedlug obowigzujacych dzisiaj przepiséw, na pracodawcy spoczywa obowigzek
oceny ryzyka narazenia na danym stanowisku pracy, a nastepnie zapewnienie skutecz-
nej ochrony pracownika na wypadek pojawienia sie takiego narazenia w trakcie wyko-
nywania pracy. OczywiScie, nie jest to jednoznaczne z obowigzkiem przeprowadzenia
szczepien ochronnych. Jednak pracodawca moze zastosowac w stosunku do pracownika
inne skuteczne §rodki ochrony zdrowia, w tym takze szczepienia przeciwko grypie.
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Jesli pan przewodniczacy pozwoli, na tym etapie zakoncze te krotka prezentacje
w nadziei, ze odpowiedzZ przestana na rece pana przewodniczgcego zostanie pozytywnie
rozpatrzona przez Wysoka Komisje. Dziekuje uprzejmie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. Otwieram dyskusje. Bardzo prosze, pani przewodniczaca Beata Malec-
ka-Libera.

Posel Beata Malecka-Libera (PO):
Dziekuje bardzo. Dezyderat, ktory zostal napisany i uchwalony przez Komisje Zdrowia,
wynikal z prac, jakie odbywaly sie w podkomisji zdrowia publicznego. Dlatego pozwalam
sobie jako pierwsza zabrac glos.

Chcialabym przypomnie¢ Wysokiej Komisji, ze w tym dezyderacie zawarliSmy trzy
postulaty — szerokg akcje informacyjng w sprawie choréb zakaznych i profilaktyki, wpro-
wadzenie szczepien dla personelu medycznego w ramach programu ,,Placéwka wolna
od grypy” i propagowanie tego programu wsrod pracodawcoéw oraz prowadzenie szero-
kiej edukacji zdrowotnej w szkotach. Dzisiejsza odpowiedZ na nasz dezyderat jest tylko
czesciowo satysfakcjonujgca. Mysle, ze jeszeze duzo czasu uplynie zanim profilaktyka
i wszystkie zagadnienia z nig zwigzane stang sie naprawde priorytetem, ale doceniam
to, ze zarowno edukacja zdrowotna, jak i rozpowszechnianie wiedzy na temat szcze-
pien, sg coraz bardziej popularne i ten obszar znalazl sie rowniez w zakresie dzialania
Ministerstwa Zdrowia. Natomiast mam taka oto watpliwo§¢ odnos$nie do wprowadzenia
szczepien personelu medycznego, bo pan minister tutaj powiedzial, ze jest to niemozliwe
z mocy prawa — nie ma mozliwoS§ci przekazania pieniedzy, zeby zaszczepic tych pracow-
nikéw, co rozumiem. Jednak Ministerstwo Zdrowia powinno stworzy¢ takie mozliwoSci
prawne, zeby pracodawcy byli do tego rzeczywiScie zacheceni. I tak naprawde o tym
mysleliSmy piszac ten dezyderat. Mam nadzieje, ze w tym zakresie jest jeszcze pole
do dyskusji i powinni§my o tym dalej rozmawia¢. Mam réwniez nadzieje, ze edukacja
zdrowotna — ten program edukacyjny w szkotach, o ktérym pan minister tutaj pisze —
zacznie by¢ rzeczywista edukacja zdrowotng, poniewaz nie dalej jak wczoraj rozmawiali-
$my na temat otylosci wérod dzieci i pani minister Hall jasno powiedziala, ze w zakresie
programu nauczania jest roéwniez edukacja zdrowotna. Jednak to, czy jest ona reali-
zowana w szkotach, jak jest realizowana i w jakim zakresie, bedzie wymagaé dalszej
obserwacji i analizy, bo pewnie sg szkoly takie, gdzie o tym sie mowi, ale jest tez pewnie
wiele takich, gdzie ten temat jest tylko martwym zapisem. I dlatego, reasumujac, przyj-
mujemy odpowiedz na ten dezyderat, panie ministrze, ale mam nadzieje, ze w nowym
Narodowym Programie Zdrowia, ktéry w najblizszym okresie jest przedmiotem panstwa
zainteresowania, problem profilaktyki i edukacji bedzie numerem jeden, jezeli chodzi
o zalozenia tego programu. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje. Pan przewodniczacy Hoc, prosze bardzo.

Posel Czestaw Hoc (PiS):

Dziekuje, panie przewodniczacy. Panie ministrze, Wysoka Komisjo, to, czy przyjmujemy
odpowiedz, czy nie, jeszcze sie okaze, prawdopodobnie w glosowaniu, natomiast oczywi-
Scie doceniamy i pochylamy sie nad tg odpowiedzig na dezyderat. Zdajemy sobie sprawe
z tego, ze materia jest skomplikowana, ale, panie ministrze, niejednokrotnie wyrazali-
$my na posiedzeniach tej Komisji pewne zastrzezenia — zresztg pan tez o tym wspomniat
— dotyczace aktualnej sytuacji ruchu antyszczepionkowego. Musimy wiec zadaé sobie
takie pytanie, panie ministrze, jes§li w masowych §rodkach przekazu, w telewizji, wyste-
puje pani profesor neurobiologii, autorytet, i méwi, ze podawanie szczepionek polskim
dzieciom w takich ilo§ciach to zbrodnia, jesli pojawiajg sie takie tytuly, jak, na przykiad,
»Szczepionkowy Armagedon”, ,, Totalne i okrutne szczepionki”, ,,Szczepionki obowigz-
kowe zabijaja” - to sg konkretne tytuly.

Panie ministrze, jesteSmy lekarzami, specjalistami. My wiemy, ze szczepionki to osia-
gniecie XX wieku. Wiemy, jak powazng i wazng role odgrywaja w ochronie przed zaka-
zeniami, ale mamy obowigzek zgda¢ od panstwa — od pana ministra, od Ministerstwa
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- zdecydowanej reakcji, zdecydowanej odpowiedzi. Bo gdyby$my jako lekarze albo jako
obywatele powiedzieli, ze co$, co kto§ komus$ podaje zabija, to spotkaliby$my sie z ostra
reakcja, reprymenda. Brak tej oficjalnej reakcji — zreszta ja zlozylem dwa tygodnie temu
obszerng interpelacje poselska, wiec bardzo prosze, panie ministrze, zeby pan pochylit
sie nad tym. Zadalem tam dziewie¢ konkretnych pytan, ktére moge tu przytoczyé, ale
nie ma na to czasu. Uwazam, ze musi by¢ zdecydowana informacja, tym bardziej — pro-
sze sie zastanowié¢ — ze wiemy, ze w pierwszych osiemnastu miesigcach zycia dziecko
otrzymuje obowigzkowo 16 szczepien. Co wiecej, jeSli uwzglednimy szczepienia zalecane
i wskazane, to w pierwszych dwudziestu czterech miesigcach zycia dziecko otrzymuje
26 szczepien. Jako lekarze i obywatele, wiedzac o tym jak skomplikowana jest budowa
i dojrzewanie ukladu odpornoSciowego, immunologicznego, jakie sg losy jego rozwoju
i dojrzewania, utrwalania odpowiedzi immunologicznych, mamy prawo zastanowic sie
na tym, ze by¢ moze te 26 szczepien w pierwszych dwudziestu czterech miesigcach zycia
dziecka w jaki§ sposob moze przestraja¢c immunologie organizmu.

Sa szczepionki poliwalentne — sze$¢ w jednym. Wydaje mi sie, ze jest to bardzo nie-
pokojace, a nawet grozne. Podawanie w jednym dniu trzech rodzajow szczepionek moze
wplyna¢ na uktad immunologiczny organizmu. Moze to wplywaé w ten sposob, jak nie-
ktorzy podejrzewaja, ze wzrost zachorowan na cukrzyce typu pierwszego, a wiec typu
dzieciecego, mltodzienczego, moze by¢ tym powodowany itd. Jesli w bardzo powszechnym
tygodniku jest wyraznie zacytowane ,,Dzieci umieraja w Polsce po szczepionkach, sprawa
w prokuraturze”, podane sg przyklady, i jest milczenie ze strony Ministerstwa Zdrowia,
to, panie ministrze, wybaczy pan, ale powiem, ze to jest sprawa niepokojaca i bardzo
powazna. Dlatego ruch antyszczepionkowy jest jakby niesiony na fali, ze nie ma precy-
zyjnej odpowiedzi. Co wiecej, czy tiomersal, czyli rtec, jest stosowany w polskich szcze-
pionkach, czy nie. Jefli jest, to, jesli wiemy, ze to jest szkodliwe i toksyczne, to musimy
o tym poinformowaé spoteczenstwo. Je§li milczymy, to znaczy, ze jest to wyraz zgody
albo przyzwolenia.

Czyli, zdajemy sobie sprawe jako lekarze — jeszcze raz powtarzam — jak wazng role
pelnig szczepionki w spoteczenstwie. To jest odkrycie cywilizacyjne. To jest osiagniecie
cywilizacyjne, ale musimy dawaé zdecydowany odpér naukowy, merytoryczny, anali-
tyczny takim wiadomosciom. Dlatego, tak jak w mojej interpelacji, tak i teraz, prosze,
apeluje i zagdam zdecydowanego raportu na temat bezpieczenstwa polskich szczepionek
i czy kalendarz szczepien jest dobrze utozony. Dlaczego nie ma dostepnej wiekszej iloSci
bezplatnych szczepionek monowalentnych? Dlaczego niektére szczepionki sg petnoko-
morkowe? Czy to jest bezpieczne? Jesli bardzo popularna szczepionka przeciwko HPYV,
brodawczakowi ludzkiemu, na zachodzie zostala wycofana, albo pojawily sie powazne
komplikacje, a my zalecamy to naszym dziewczetom, czy to jest bezpieczne. Jezeli
przeczytamy te wszystkie doniesienia prasowe, to wcale sie nie dziwie, ze jest niepokdj
w spoleczenstwie, bo edukacja edukacja, kampanie informacyjne kampaniami informa-
cyjnymi, ale my musimy mieé bardzo rzetelny, precyzyjny, wiarygodny, merytoryczny,
naukowo opracowany raport na temat bezpieczenstwa stosowania szczepionek u pol-
skich dzieci. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Bardzo dziekuje za te bardzo szeroka i szczegbélowa wypowiedz. Bardzo prosze, pani
poset Czaplicka.

Posel Barbara Czaplicka (PO):
Chciatabym odniesc sie do wypowiedzi pana przewodniczgcego, jako ze...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Mam proébe. Wypowiadajmy sie w swoim imieniu. Nie komentujmy w swojej wypowiedzi
- bardzo bym goraco prosil. Moze pani posel mie¢ inne zdanie. Prosze to zdanie zapre-
zentowac, natomiast, nie komentujmy swoich wypowiedzi.

Posel Barbara Czaplicka (PO):
Owszem. Wypowiem sie nie tylko w swoim imieniu, ale takze lekarzy pediatrow, ktorzy
szczepig dzieci. Na pewno musimy dazy¢ do tego, zeby liczba szczepionek byla ograni-

i.p. 7
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czona, ale to jest kwestia podawania szczepionek skojarzonych. Wtedy nie byloby tylu
iniekcji. W zwigzku z tym, prosze, bo wydaje mi sie, ze tu zostal przedstawiony wlasnie
ten odwrotny trend, czyli ruchéw antyszczepionkowych. Rozumiemy, panie ministrze,
ze wprowadzenie i stosowanie szczepionek bylo juz dawno przebadane i skonsultowane.
Naturalnie czasem zdarzajg sie rozne odczyny niepozadane, ale nie mozemy tu negowaé
podawania szczepionek. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. Czy jeszcze kto$ z panstwa? Bardzo prosze, panie poSle.

Posel Czestaw Czechyra (PO):
Dziekuje, panie przewodniczacy. Chcialbym zapyta¢ pana ministra o to, czy zgodnie
z tym, co jest napisane w odpowiedzi na dezyderat, zostala przeprowadzona w pierw-
szym kwartale tego roku kampania informacyjno-edukacyjna planowana w dwudziestu
miastach polskich, dotyczaca roli szczepien obowigzkowych.

Po drugie, od kilku lat rozmawiamy o szczepieniu przeciwko pneumokokom — 0 moz-
liwoSci wprowadzenia tego szczepienia do kalendarza szczepien obowigzkowych. Z tego,
co wiadomo, wiele samorzadow finansuje szczepienia przeciwko pneumokokom z wla-
snych érodkéw, Igcznie z organizacjami pozarzadowymi. Wiadomo réwniez, ze takie
szczepienia wywolujg tak zwany efekt populacyjny, ze korzystaja na tym zdrowotnie
rowniez ludzie z rodzin dzieci zaszczepionych. Mowie o rodzicach, o dziadkach. Czy,
w zwigzku z tym, ze nie ma funduszy na to — przynajmniej tak mi wiadomo — aby wpro-
wadzi¢ szczepienie przeciwko pneumokokom do kalendarza szczepien obowigzkowych,
jest mozliwe, aby te szczepionki byly wprowadzone na liste lekow refundowanych? Dzie-
kuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje. Czy jest jeszcze jakie§ zgloszenie? Nie widze zgloszen ze strony posiow.
W takim razie, na koniec ja zabiore glos.

Panie ministrze, sprawa wyglada w ten sposob. OczywiScie w sensie merytorycznym
trudno mie¢ uwagi do tej odpowiedzi na dezyderat. Bardziej tu chodzi o te kwestie,
ktora tez sie tu przewijala, bardziej lub mniej zaakcentowana w innych wypowiedziach.
Przeciez nie jest tak dobrze, nie jest tak wspaniale, a z odpowiedzi na dezyderat mozna
by odnies¢ takie wrazenie, ze probleméw nie ma. Powolujac sie chociazby na niektoére
informacje przedstawione przez pana przewodniczgcego Hoca, jezeli panstwo jako
Ministerstwo wydaja niemale pienigdze — bo to idzie w miliony z zlotych - na réznego
rodzaju reklamy w mediach - przywoluje odpowiedz na interpelacje jednego z parlamen-
tarzystow, dotyczaca w ogole wydatkow w tej sferze w poszczegdlnych ministerstwach
- to moze warto, skoro i tak pienigdze sg wydawane w ten sposoéb, czesc tych pieniedzy
przeznaczy¢ na bardziej skuteczng edukacje czy wrecz sprostowania, jesli chodzi o pewne
informacje, ktore sg upubliczniane. To jest pytanie, w jaki sposob odpowiadac, jak bardzo
by¢ gltoSnym w pewnych sprawach i widocznym przy naprawde réznych sygnatach, ktore
muszg wywolywac pewien niepokéj spoleczny. Ja wiem, ze czasami korzystajac z tego,
ze w mediach lepiej sie sprzedaje zla informacja, ze gdzie§ doszlo do jakiego§ wypadku
— abstrahuje od probleméw stuzby zdrowia — niz to, ze kto$ odnosi jakie§ sukcesy w spo-
kojny sposoéb, albo ze nie ma wypadkow i wszystko przebieg planowo, dobrze i uporzad-
kowany sposob, jest tendencja do bardzo mocnego nagltasniania informacji zaréwno pew-
nych i sprawdzonych, jak i zupelnie niesprawdzonych, ktore wynikaja z tego, ze ktos
komus co$ powiedzial i w zwigzku z tym stawia sie w najlepszym razie znak zapytania
na koncu takiej czy innej tezy, a w tym wypadku dotyczacej szczepionek. Generalnie
efekt jest taki, ze mamy coraz wiekszy problem z réznego rodzaju niepokojem. Prosze
mi wierzy¢, panie ministrze, ja mimo tego, ze byliSmy na urlopie, w ciagu tego czasu
bylem dwukrotnie pytany przez osoby, wydawalo mi sie wyedukowane — widze poru-
szenie i zaniepokojenie w tawach rzadowych — o to, co sgdze o szczepionkach i o tym,
ze one szkodzg, o olowiu, o innych sprawach... Tak, rteci, ale tez o otowiu. Cytuje to,
o co mnie kto§ pytal. Ja oczywiScie swoje zdanie przekazuje, natomiast ilos¢ tego wszyst-
kiego pokazuje, ze mamy tu wiele do zrobienia.
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I z calym szacunkiem, edukacja szkolna przedstawiona przez panstwa i rézne inne
dzialania, ktore pewnie sg stuszne i potrzebne, sprawy nie zalatwig. Bedziemy zapewne
mie¢ do czynienia z coraz wiekszym problemem dotyczacym wla$nie tej kwestii. Warto,
w zwigzku z tym, panie ministrze, poszukac¢ takich sposobow, aby jednak szerzej dotrzeé
z prawdziwymi informacjami do spoleczenstwa. Stad to nasze zaniepokojenie i pewnie
czes¢ powodéw — bo kazdy z nas ma tez swoje — ze taki dezyderat wystosowalisémy. Mnie
zalezy na tym, zeby panstwo powiedzieli, jakie panstwo podejma dziatania, aby w jakims
sensie przej$¢ do ofensywy, a nie by¢ w defensywie w tej sprawie, bo mam wrazenie,
ze Ministerstwo jest w defensywie w tej sprawie.

Czy sa jeszcze zgloszenia ze strony naszych gosci? Nie widze zgloszen. W takim razie,
bardzo prosze, panie ministrze, oddaje panu glos.

Podsekretarz stanu w MZ Igor Radziewicz-Winnicki:

i.p.

Dziekuje uprzejmie. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, czuje sie bardzo podbudo-
wany tg dyskusja, a szczegolnie ostatnimi stowami. Poczytuje to jako przyzwolenie Wyso-
kiej Izby, aby przejsc¢ do ofensywy, skomasowanych dziatan nie tylko informacyjnych, ale
takze egzekucji przepiséw prawa wynikajacych ze szczepien a przede wszystkim perma-
nentnego uchylania sie od szczepien obowigzkowych oraz egzekucji prawa i obowigzkow
lekarzy do przekazywania wlasciwych i prawdziwych informacji, a nie nieprawdziwych.
Rzeczywiscie, na tym etapie jesteSmy w stanie wzmocni¢ dzialania egzekucyjne.

Oczywiscie kampanie informacyjne sg bardzo potrzebne, a takze nieustajace szkole-
nie kadr medycznych. Bardzo ciesze sie z faktu, ze zmienila sie ustawa o konsultantach.
Nowi konsultanci, takze wojewodzcy, bedg teraz musieli bardziej intensywnie angazowaé
sie w dzialania i kontrole prawidtowosci uprawiania zawodu w ich wojewddztwach. Mysle,
ze czerpiac wzory z dzialan, ktére podjeliémy, na przyklad, w zakresie promowania wlaSci-
wego leczenia boélu Polsce, ta Sciezka docierania do lekarzy poprzez konsultantéw i budo-
wania oczekiwania zmiany w okres§lonym obszarze jest dzialaniem najbardziej skutecznym.

Wracajac do wypowiedzi pana przewodniczgcego Hoca — ja tez jestem bardzo zaniepo-
kojony i tytutami w gazetach, i czesto wypowiedziami autorytetow pracownikéw nauki,
ktorzy raczej nie uchodzg w §rodowisku medycznym za autorytety w okreslonej dziedzi-
nie, bo nie sg lekarzami. Mowimy tu o postaci pewnej znanej pani profesor biolog, ktéra
nie zajmuje sie zawodowo wiktymologia, i o popieraniu publikacji w czasopismach, ktore
nie sg czasopismami naukowymi. Natomiast, jak wszyscy wiemy, uczelnie sg niezawiste
w swoim dziataniu. Ja popieram niepokdj pana przewodniczacego, szczegblnie w odnie-
sieniu do biernosci srodowiska naukowego, ktore toleruje taki stan rzeczy, toleruje
takie publikacje. Co wiecej, uczelnia utrzymuje dalej ten periodyk naukowy. Natomiast,
nalezaloby tutaj powiedzie¢, ze bardzo chetnie otwieram sie i ze swej strony deklaruje,
ze w takim razie na r6znego rodzaju spotkania bedziemy zapraszac takze dziennikarzy,
zeby przekazywaé wlaSciwa wiedze, co jest bezwzglednie cenne. Pisaliémy - jak pamie-
tam — przynajmniej kilka pism w takiej sprawie do Krajowej Rady Radiofonii i Telewizji.
Rozumiem, ze to bardziej wspolpraca po stronie Wysokiej Izby i nadzér nad tym, zeby
tego typu informacje nie przedostawaly sie do masowych mediéw nie bedac sprawdzo-
nymi, bo rzeczywiscie sila oddzialywania mediow masowych jest taka, jak powiedzial pan
przewodniczacy Latos, ze najmniej istotne zdarzenie podniesione do rangi tak zwanej
jedynki staje sie prawdg objawiong i wszyscy o tym dyskutuja. Jest to zjawisko znane
z dzialan medialnych.

Jestem jeszcze winien odpowiedzi na dwa pytania pana posta Czechyry. Czy zostala
przeprowadzona kampania informacyjno-edukacyjna? Tak, zostata. I drugie pyta-
nie — czy szczepionki na pneumokoki i inne szczepienia wejdg na liste refundacyjna?
Jajuz to ostatnio wspominalem i moge powiedzie¢, ze konczymy prace nad zmiang
koncepcyjng finansowania szczepionek, wydaje sie bowiem, ze dostepnos$c szczepionek
na listach aptecznych i ich dystrybucja przez kanal apteczny za 30-procnetowg odptat-
noscig pacjenta nie spelni funkcji szczepienn ochronnych jako takich. To znaczy, beda
to dalej §wiadczenia, ktore bedg dostepne dla tych obywateli, ktorzy sg §wiadomi, cheag
i ktorych stac na pokrycie dodatkowego kosztu nawet na poziomie 10-30 z1. Mozna dys-
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kutowaé, czy to jest bariera ekonomiczna, czy nie, ale kazdy wydatek z portfela jest
barierag decyzyjng, nawet gdy jest to 50 gr.

Pozostaje jeszcze dodatkowy problem, a mianowicie czestej niecheci lekarzy przed uzy-
waniem szczepionek, ktore zostaly przyniesione do gabinetu lekarskiego przez pacjenta
w obawie o niewlasciwe przechowywanie lub przerwanie taficucha chlodniczego. Te roz-
wigzania, nad ktérymi pracujemy, zmierzajg do tego, by zachowaé ten kanatl szczepien
i dystrybucji, ktéry mamy dobrze wypracowany przez Panstwowa Inspekcje Sanitarna,
ale umozliwi¢ finansowanie z innego zrédla. Do tego jest nam potrzebne wielkie wspar-
cie Wysokiej Izby, o co niniejszym wnosze, bo my$le, ze juz w krétkim czasie taka kon-
cepcja trafi pod obrady Wysokiej Izby, a wtedy rzeczywiscie bedzie mozliwe spetnienie
populacyjnych potrzeb zdrowotnych w zakresie Kalendarza Szczepien Obowigzkowych,
ktory w naszym kraju jest bardzo ubogi. Jesliby zostal wzbogacony o kolejne jednostki
chorobowe, przeciwko ktorym bedziemy zabezpieczaé populacje, to osiggniemy bardzo
korzystny efekt populacyjny, w tym takze zmniejszenie kosztow wynikajgcych z leczenia
choréb zakaznych, a szczegdlnie u malych dzieci.

Mysle, ze to wyczerpuje pytania, ktore padly w tej dyskusji. Bardzo dziekuje i dekla-
ruje wole ofensywy.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Jeszcze pani poset Okragly, bardzo prosze.

Posel Janina Okragly (PO):

Dziekuje, panie przewodniczacy. Chcialabym dopyta¢ pana ministra, czy Ministerstwo
zastawialo sie — rozumiem, ze tu chodzi o finansowanie w ramach NFZ - czy rozwa-
zana byla opcja wspoélfinansowania z samorzadami. Chodzi o znalezienie takiej furtki,
ze samorzady wykladajg czeS§¢é swoich pieniedzy, a pozostalg czes¢ wyktada Minister-
stwo czy NFZ. Mogloby to by¢ finansowanie przy zalozeniu, ze bedzie wyszczepialno§é
na poziomie ilu§ procent. To byloby tez interesem miejscowych wlodarzy, zeby byty prze-
prowadzone szczepienia o odpowiedniej wszczepialnosci i za mniejsze koszty dla samo-
rzadu. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Bardzo prosze, pan przewodniczacy Hoc i pani przewodniczaca
Matecka-Libera. Wprawdzie, jak mysle, mamy uzgodnione wspélne stanowisko, ale
prosze uprzejmie.

Posel Czeslaw Hoc (PiS):

Panie ministrze, odnoénie do tej ofensywy, chcielibySmy mie¢ w niej udzial. Propono-
walbym - i z takim wnioskiem formalnym wystepuje — zeby nie przyjmowac dzisiaj tej
odpowiedzi na dezyderat, ale tez jej nie odrzucac, tylko jg uzupetnié, dodaé suplement
w kwestii bezpieczenstwa stosowania szczepionek u polskich dzieci, a jednoczesnie zde-
cydowanej reakcji na to, co pan rowniez potwierdza, panie ministrze, czyli na te agre-
sywne, apokaliptyczne tytuly prasowe, bo szczerze mowigc, nie powinnisémy by¢ bierni
- stac i milcze¢ — wobec takich tytuléw. Przeciez sg to tytuly niesamowite. Tak wiec,
proponuje ugodowo, a wiec koncyliacyjnie, uzupetnienie tej odpowiedzi. Nie mamy pre-
tensji do tej odpowiedzi. Ona jest uksztaltowana prawidlowo, wyczerpujaca w zakresie
edukacji szkolnej i przedszkolnej, natomiast brakuje nam informacji w takim aspek-
cie... Nie wiem, czy kazdy z panstwa wie, jak jesteSmy bombardowani informacjami,
telefonicznie, mailowo. Chcieliby$my mie¢ taki skrocony raporcik i wstawic¢ go na Face-
book czy na strone internetowa moéwiace, oto jest odpowiedZz bardzo merytoryczna, jed-
noznaczna, analityczna i prosze juz nam daé spokdj w tej kwestii, i nie straszy¢, nie
alarmowac i zajac sie czyms innym. Tylko tyle. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Pani przewodniczaca Beata Malecka-Libera.

Posel Beata Malecka-Libera (PO):
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Dziekuje bardzo. Panie ministrze, chyba rzeczywiscie za wcze$nie powiedzialam,
ze chcemy przyjac te odpowiedz na dezyderat, ale przyjmujemy to, co zostalo napisane,

i.p.
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natomiast prosimy jeszcze o uzupelnienie o to, co pan minister méwil, a szczegdlnie
o ten watek o nowym finansowaniu, ktéry nas bardzo zaintrygowal. Mysle, ze poparcie
Komisji w tym kierunku bedzie pan mie¢. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Panie ministrze, jak pan widzi, bardzo merytorycznie i koncyliacyjnie
do tej sprawy podchodzimy. Prosze bardzo.

Podsekretarz stanu w MZ Igor Radziewicz-Winnicki:

Dziekuje za te koncyliacyjnoéc i deklaracje wielkiego wsparcia. Ja tylko w kwestiach
proceduralnych. O tym dezyderacie my§le, ze byl juz dwukrotnie poprawiany i uzupet-
niany. Obawiam sie, ze jezeli go teraz uzupelnimy o taki watek, ze minister zdrowia
bedzie dazy¢ do wprowadzenia cenzury na tytutu prasowe i prase, to Wysoka Izba moze
mie¢ mniejszg wole do jego pozytywnego rozpatrzenia niz w wersji aktualnej. Nato-
miast, oczywiScie deklaruje résumé rozlicznych badan naukowych i przekazanie peinej
informacji na temat tego, ze szczepienia sg absolutnie bezpieczne. Te, ktore sa w Polsce,
sa bezpieczne. I na nader czesto powtarzajace sie dziwne pytania, czy tiomersal z rtecig
jest szkodliwy, nie jest szkodliwy, jest w szczepionkach, nie jest szkodliwy, przygotu-
jemy pakiet informacyjny, zeby byl dostepny i latwo bylo z niego korzystac. W zwigzku
z powyzszym, zwracam sie do pana przewodniczacego z prosba o rozpatrzenie mozliwo-
Sci przyjecia formalnie odpowiedzi na dezyderat w dniu dzisiejszym.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Niestety, panie ministrze, juz uzgodniliSmy inne stanowisko. Obawiam sie, ze ze wzgledu
na frekwencje moglby by¢ z tym problem, zeby pana postulat zostal przyjety chociazby
przez wiekszo§¢ koalicyjng. Panie ministrze, naprawde, prosimy o uzupelnienie pod tym
katem, o jakim pan moéwil,. Jezeli w ramach odpowiedzi na dezyderat bedzie do wyko-
rzystania pewne résumé dotyczace braku szkodliwosci szczepionek, to oczywiscie bedzie
to dla nas bardzo wygodne.

Czy kto$ z panstwa poslow jest przeciwny propozycji uzupelnienia dezyderatu pod
takim katem, jak to zostalo nakreslone, co zresztg miato odzwierciedlenie w wystgpieniu
pana ministra, bo de facto chodzi o te informacje przekazane nam ustnie? Nie slysze
sprzeciwu. W takim razie stwierdzam, ze Komisja podjeta taka decyzje w tej sprawie.
Dziekuje panu ministrowi.

Przechodzimy do punktu kolejnego. W tym punkcie bedziemy powotywac, a wia-
§ciwie uzupelnia¢ o dodatkowa osobe, w miejsce pana posta Szulca, sklad podkomisji
nadzwyczajnej do rozpatrzenia obywatelskiego projektu ustawy o zmianie ustawy
o refundacji lekow, srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego
oraz wyrobow medycznych oraz ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty. Pro-
sze, pan przewodniczacy Katulski.

Posel Jaroslaw Katulski (PO):

Poniewaz pan poset Jakub Szulc byt cztonkiem Klubu Parlamentarnego Platforma Oby-
watelska, myéle, ze mamy prawo do tego, aby uzupelni¢ podkomisje z naszego sktadu.
Proponujemy pana posta Czestawa Czechyre.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Widze, ze pan posel Czechyra wyraza zgode. W takim razie pytam, czy
kto$§ z panstwa jest przeciwny uzupelnieniu podkomisji o pana posta Czechyre? Sprze-
ciwu nie slysze. W zwigzku z tym, stwierdzam., ze pan posel Czechyra wszed! w sktad
podkomisji. Podkomisja na nowo ukonstytuuje sie zaraz po zakonczeniu dzisiejszego
posiedzenia Komisji. A teraz oglaszam 3 minuty przerwy technicznej, bo czesé gosci
opuszcza posiedzenie Komisji.

[Po przerwie]

i.p.
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Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Przechodzimy po przerwie do realizacji kolejnego, juz trzeciego punktu, zaopiniowania
sprawozdania z wykonania planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia za rok
2013. Bardzo prosze, glos w tej sprawie zabierze pani prezes.

Zastepca prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia Julita Jaskiewicz:

Dziekuje. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, w roku 2013 plan Narodowego Fun-
duszu Zdrowia zostal sporzadzony na podstawie art. 120 i 121 ustawy o §wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych, czyli na podstawie prognozy
przychodow sporzadzonej na lata 2013-2015 i projektéw planéw finansowych oddziatéw
wojewodzkich przekazanych przez dyrektorow oddziatéw. Nastepnie plan zostal zatwier-
dzony przez Ministra Zdrowia w porozumieniu z Ministrem Finanséw.

W projekcie planu na 2013 r. zaplanowano wzrost przychodéow w wysokosci 3,4%
w stosunku do roku 2012. Adekwatnie kwota kosztow, ktore zostaly ustalone w planie
na 2013 r., byla wyzsza o 3,3% od zaplanowanych kosztéw w stosunku do roku 2012.
Planowane na 2013 r. naklady na Swiadczenia opieki zdrowotnej objety finansowa-
nie kosztow opieki zdrowotnej, kosztow opieki zdrowotnej wynikajgcych z przepisow
o koordynagji, kosztow leczenia lub badan, ktére sg wykonywane poza granicami kraju,
i uwzglednialy réwniez realizacje zapisow ustawy o Panstwowym Ratownictwie Medycz-
nym oraz ustawy z 2011 r. o refundacji lekow i Srodkéw spozywcezych specjalnego prze-
znaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych.

W zakresie kosztow plan Funduszu zostal ustalony na podstawie art. 118, to zna-
czy, Srodki przewidywane w przychodach zostaly podzielone miedzy oddzialy wojewddz-
kie Funduszu oraz centrale. Koszty administracyjne wyznaczone na rok 2013 w pla-
nie finansowym Funduszu miaty udziat 1,02% w kosztach ogélem i byly o 3,3% wyzsze
od kosztow roku 2012.

W trakcie roku 2013, zaktadane przychody zrealizowane zostaly, niestety, w kwocie zde-
cydowanie nizszej, to jest ponad 2.000.000 tys. zl, ale rowniez koszty zostaly zrealizowane
w kwocie 1.795.000 tys. zl, czyli w 97%. Taka sytuacja finansowa spowodowala, ze mimo
iz przychody nie zostaly zrealizowane w prawie 4%, Narodowy Fundusz Zdrowia, czyli
oddzialy i centrala Funduszu, zakonczy! rok 2013 nadwyzka przychodéw nad kosztami
w wysokosSci 382.000 tys. zt. Chciatabym tylko powiedzieé, ze niezrealizowane koszty doty-
czace roku 2013 w kwocie 1.795.000 tys. zt to w gldéwnej mierze kwoty niezrealizowanej
refundacji, zgodnie z ustawg z 2011 r. Ta kwota braku realizacji to 1.309.000 tys. zl.

Pozostale zaplanowane przychody oraz pozostalte zaplanowane koszty, 1acznie z przy-
chodami finansowymi i kosztami finansowymi, zostaly zrealizowane prawidtowo. To spo-
wodowalo — jak powiedzialam - zakonczenie roku 2013 kwotg 382.000 tys. zl.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Otwieram dyskusje. Bardzo prosze, pani posel Hrynkiewicz.

Posel Jozefa Hrynkiewicz (PiS):

Chcialabym sie zwréci¢ do pana ministra z pytaniem, czy panstwo przeanalizowali,
jakich lekow pacjenci nie wykupili za te prawie 1.800.000 tys. zt i ktére grupy spoteczne
nie skorzystaly z leczenia, bo przeciez nie jest tak, ze te leki nie byly potrzebne, tylko
— sg takie szacunki - dotyczy to gtéwnie osob o niskich dochodach, starych, chorych
i niepelnosprawnych. A poniewaz od tego czasu minelo kilka miesiecy — panstwo znajg
te wyniki co najmniej od marca - sadze, ze Ministerstwo poddalo ten problem bardzo
szczegolowej analizie. Na to pytanie chetnie ustysze odpowiedz pani z NFZ.

Drugie moje pytanie dotyczy czego$§ by¢é moze bardzo drobnego, skoro operujemy
miliardami, bo tylko kilku milionow. Jezeli pobér sktadek byt mniejszy od zaktadanego,
to czemu koszty poboru sg réwne kosztom zaplanowanym. OczywiScie, nie czepiam sie
tych kilku milionéw, ktore nie powinny by¢ pobrane, ale rzecz polega na tym, ze te koszty
poboru skiadek to jest odpis od pobranej sktadki. Jak to jest? Dziekuje.

Przewodniczacy posel Czestaw Hoc (PiS):

12

Dziekuje, pani posel. Pani poset Anna Zalewska.

i.p.




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
KowmisJi Zprowia (NR 148)

Posel Anna Zalewska (PiS):

Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, pani prezes, panie ministrze,
mam szczegbdlowe pytania, ktére moze nie wprost wynikajg ze sprawozdania.

Pierwsze pytanie. W jaki sposéb zrekompensowano w budzecie brak zgody Mini-
sterstwa Finansoéw na zrekompensowanie sktadek, ktére wynikaly z liczby nieubezpie-
czonych w konsekwencji wprowadzenia systemu eWUS. Zdaje sie, ze pani powiedziala
o tej kwocie refundacji i podata pani przepis, ale by¢ moze ja to niewlasciwie odczytuje.
Chcialabym, zeby pani pokazala mechanizm i przeplyw §rodkéw w taki sposéb, zebySmy
zobaczyli, z czego to Sciagnieto, jak zaoszczedzono, jak przeniesiono paragrafy.

Drugie pytanie dotyczy nadwykonan. To nie wynika ze sprawozdania, chyba ze nie-
doktadnie przeczytalam. Bardzo prosze o informacje, ile toczy sie postepowan za nadwy-
konania, na jaka kwote, ile jest wyrokéw sgdowych i na jakg kwote, ile jest juz nakazow
i oczywiscie, ile kosztuje obstuga prawna tych wszystkich proceséw sgdowych.

Jeszcze dwa pytania. Jezeli chodzi o realizacje przychodéw wynikajacych z przepiséw
o koordynacji, panstwo maja 82,6% realizacji planu, a to nic innego jak umiejetnos§¢ Scig-
gania pieniedzy za leczonych pacjentéw z krajow Unii Europejskiej. W zwigzku z tym,
pytam, dlaczego nie udalo sie zrealizowac planu. Czy zostal Zle zaproponowany, czy
po prostu nie udato sie odzyskaé tych pieniedzy?

Mogtabym tak odnosic sie wlasciwie do kazdego punktu, ale bardzo interesujace jest
leczenie szpitalne, dlatego, ze to pokazuje mechanizm propagandowy konstruowania
tego sprawozdania, zeby uspi¢ czujnos$¢ chyba nie tylko postéw. Na str. 25 mamy hasto
,Leczenie szpitalne”, gdzie oczywiScie jest pokazane wykonanie za rok 2012, plan pier-
wotny, plan po zmianach — bo tam przeciez troche sie zmieniato - mamy realizacje planu
- zeby ten plan zostal zrealizowany w 100-procentach, ale to juz niekoniecznie — i tam
sg trzy punkty mowigce o tym, ze zwiekszono dostep Swiadczeniobiorcom do §wiadczen
zdrowotnych, skrécono kolejki oczekujacych na realizacje §wiadczen w tych obszarach,
gdzie wystepowalo na nie zwiekszone zapotrzebowanie, zrealizowano nowe programy
terapeutyczne, lekowe i §wiadczenia opieki zdrowotnej realizowane w zakresie chemiote-
rapii. Chcialabym, zeby panstwo rozebrali to na czynniki pierwsze. Chciatabym uslyszec
w jaki sposob, i jezeli nastapilo zwiekszenie dostepu, to gdzie i do czego. Jezeli nastapito
skrocenie kolejek, to do jakich specjalistow i w jakich szpitalach, bo oczywiScie wyciagali
panstwo wnioski z jakich$ zdarzen, ale ja chcialabym zobaczyé, czy jest to kwestia jed-
nostkowa, czy jest to trend, bo nie ukrywam, ze tego trendu absolutnie nie zauwazamy,
szczegolnie, jezeli chodzi o skrocenie kolejek czy zwiekszenie dostepu do §wiadczen zdro-
wotnych. To konkretne cztery pytania odnoénie do sprawozdania. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Kto teraz? Bardzo prosze, pan przewodniczacy Hoc.

Posel Czestlaw Hoc (PiS):

i.p.

Dziekuje, panie przewodniczacy. Panie ministrze, pani prezes, podejrzewam, ze gdybym
oglosit wszem i wobec, tysigcom pacjentéw w Polsce, a moze nawet milionom, ze w 2013 r.
Narodowy Fundusz Zdrowia zaoszczedzil 382.000 tys. zl., czyli nie wydat tych milionéw,
co wiecej, gdym powiedzial pacjentom odchodzgcym od okienka aptecznego — odchodzi
praktycznie co czwarty, bo nie sta¢ go na wykup lekéw — ze NFZ zaoszczedzit 1.309.000
tys. zl na refundacji lekow, to podejrzewam, ze wywotalbym rewolucje a przynajmniej
potezne wzburzenie tych pacjentow.

Jezeli w dzisiejszej dramatycznej sytuacji, kiedy pacjenci oczekujg miesigcami i latami
na wszczepienie endoprotezy stawu biodrowego czy kolanowego, na wszczepienie
soczewki w zaémie czy na inne zabiegi lub wykup lekéw tyle pieniedzy zaoszczedzono
—382.000 tys. zI ogodlnie, a tu 1.800.000 tys. zt - to jak to wytlumaczy¢? Z jednej strony,
dramat, wrecz apokaliptyczne sceny rejestrowania sie o godzinie 3.00 czy czekanie calg
noc, zeby zarejestrowaé sie do ambulatoryjnej opieki specjalistycznej, do niektorych
specjalistow, do niektorych zabiegéw szpitalnych, a z drugiej strony, pelna beztroska,
zaoszczedzenie, nadwyzka w wysokosci 1.800.000 tys. zt w kieszeni.

Teraz mowie jako lekarz. Pacjenci na nadczynno$c tarczycy w Polsce nie majg zadnego
leku refundowanego. Na nadczynno§é tarczycy w Polsce, gdzie choruje 1-2% populacji
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nie ma zadnego leku refundowanego. Sg praktycznie 4 preparaty z pelng odptatnoscia,
a leczenie trwa czasem od po6ttora roku do dwoch lat. Cukrzyca — per saldo pacjenci ptaca
wiecej za leki. W przypadku astmy i padaczki pacjenci placg wiecej za leki. W przypadku
choréb nowotworowych, a szczegolnie lekow ostaniajacych szpik, a wiec, stosowanych
wtedy, kiedy jest depresja szpiku przy chemioterapii, podwyzszono cene lekéw. W takim
razie, jaka jest strategia — ani to strategia racjonalnego wydawania leku, bo bylby wtedy
nawet groszowy niedoboér - a jeszcze jest wymiar aksjologiczny, pewnych wartoSci.
To jest igranie ze zdrowiem, a w niektorych przypadkach z zyciem. Na to sie nie zga-
dzamy. Dlatego prosze wyjasnic i wytlumaczy¢, dlaczego tak, i jaki jest tego cel. W takim
razie, nawet gdybySmy przyjeli to, ze zaoszczedziliSmy, to nastepny rok bedzie lepszy, ale
w nastepnym roku, 2015, plan finansowy to 374.000 tys. zI mniej na refundacje lekow,
czyli jeszcze chcecie zaoszczedzi¢. Tyle zaoszczedziliScie wtedy — co prawda, w 2013 r.
- ale w 2015 r. jest mniej o 374.000 tys. zI na refundacje lekow. W takim razie, juz nie
co czwarty, a co trzeci pacjent bedzie odchodzi¢ od okienka aptecznego. Jaki jest tego cel?
Co to ma znaczyc? Co jest grane? — powiem kolokwialnie. I tyle. Takie jest moje pytanie
doé¢ dramatyczne, ale tez niepokojgce, a czasem wrecz irytujgce, bo musicie mieé¢ tego
racjonalne wyttumaczenie. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Pani poset Klosin.

Posel Krystyna Klosin (PO):

Dziekuje bardzo, panie przewodniczacy. Mialam nie pytac, ale zapytam, bo widze, ze jest
nowa pani prezes do spraw finansowych Funduszu... Tak, za rok 2013 nie odpowiadala,
ale my§le, ze przy pomocy pana ministra bedzie... Mysle, ze kazdy, zgodnie ze swoimi
kompetencjami, odpowiada za powierzone zadania od momentu przejecia tych zadan,
i tego sie trzymajmy.

Pani prezes, panie ministrze, mam pytania odnoénie do wykonania §wiadczen
za 2013 r., bo w niektérych pozycjach wystapily znaczace oszczedno§ci — méwie glo-
balnie, nie w poszczegdlnych oddziatach, bo w réznych oddziatach réznie sie to ksztat-
towalo. Interesuje mnie wykonanie §wiadczen szpitalnych, bo tu mamy globalnie naj-
wieksze niewykonanie §wiadczen. Z czego to wynika? Czy panstwo analizowali ten stan?
Dlaczego w sytuacji, kiedy mamy bardzo duze zapotrzebowanie, pacjenci stojg w dtugich
kolejkach do szpitali, kiedy wdrazamy program onkologiczny, zeby to wszystko poprawic,
jednocze$nie w roku 2013 nie wykorzystaliémy §rodkéw na leczenie szpitalne w kwocie
prawie 460.000 tys. z1? Co bylo tego przyczyna? Czy NFZ analizowal te sytuacje?

Jest tez bardzo wysokie niewykonanie w programach terapeutycznych i programach
lekowych, a takze w leczeniu onkologicznym. W samej chemioterapii jest niewykonanie
na poziomie 166.800 tys. zt. To tez mnie niepokoi. Dlaczego wtedy, kiedy tak drastycznie...
Tak, spdjrzcie na zalagczone wykonanie... 166.000 tys. zt — chemioterapia... Zaraz, patrze.
Nie, nawet wiecej — 176.100 tys. zt, w tym same leki w chemioterapii 159.000 tys. zl. To jest
ostatni zatgcznik — Iaczne sprawozdanie finansowe NFZ. Mam wiec pytanie do pani prezes,
albo do pana ministra, czy byla robiona analiza przyczyn. Co spowodowalo, ze w sytuacji,
kiedy jest tak duze zapotrzebowanie na te Srodki, kiedy pacjenci czekajg w bardzo dtugich
kolejkach, te Srodki nie zostaly wykorzystane? Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Czy sa jeszcze jakie§ pytania?

Posel Krystyna Klosin (PO):

Jeszcze jedna rzecz, bo zapomniatam powiedzie¢. Natomiast, jesli chodzi o refundacje
lekéw, to w tym zakresie mam zupelnie inne zdanie. Bardzo dobrze, ze mamy te oszczed-
nosci, to znaczy, ze cel ustawy refundacyjnej jest jakby czeSciowo spetniony i...

Posel Czeslaw Hoc (PiS):
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Posel Krystyna Klosin (PO):

Panie posle, chodzilo o to, zeby pojemniki na §mieci nie byly niepotrzebnie zapelniane
zbednymi lekami, ktore podlegaty refundacji. Tu widaé racjonalng gospodarke lekiem...

Posel Anna Zalewska (PiS):

Kto sprawdzal $émietniki?

Posel Krystyna Klosin (PO):

Pani posel, na pewno pani widziala nie raz w aptekach zbedne leki, ktore sie wyrzuca.
Ludzie mieli w domach nadmierng ilos¢ lekéw. W kazdej aptece byly pojemniki pelne
zbednych lekow, ktore byly refundowane. W tej chwili to zjawisko zostalo wyelimino-
wane. I to jest jeden z sukceséw... Dobrze, mamy inne zdanie. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

W takim razie, skoro nie widze innych zgloszen, réwniez zabiore glos, pani prezes.

Pani prezes, my oceniamy wykonanie planu finansowego nie pod katem tego, czy
strona lewa zgadza sie z prawa, czy wydatki realizowano zgodnie z wcze$niejszym pla-
nem, ale tez pod katem interesu pacjentéw, bo wlaSciwie to jest najwazniejsze i pod tym
katem nalezy na to patrzeé¢. W zwigzku z tym, te 382.000 tys. z musimy ocenia¢ pod tym
katem, wiec, jak to pani styszata w kilku wypowiedziach, to wlasnie bylo tutaj oceniane.
Nie jest dobrze z punktu widzenia interesu spotecznego, ze pewna kwota pieniedzy jest
niewydawana w sytuacji, kiedy kolejki sg dlugie i w ciagly sposéb mamy do czynienia
z problemem niewykonywania réznego rodzaju procedur medycznych czy wykonywa-
niem po bardzo dlugim czasie, ale to jest pierwsza sprawa.

Kolejna sprawa jest to, ze te 382.000tys. zI mozemy zestawi¢ z nadwykonaniami czy
z innymi procedurami, rowniez ratujgcymi zycie, o zaplacenie ktorych ubiegajg sie takie
czy inne szpitale. W tej sytuacji niewydanie tych 382.000 tys. zt rowniez musi wzbudzaé
pewne kontrowersje.

Wreszcie, ostatnia sprawa. Dotyczy ona tego, jak wygladaly ki6tnie i przepychanki
miedzy ministrem zdrowia a prezes Pachciarz pod koniec ubiegtego roku. Trzeba powie-
dzieé jasno, ze poszlo o §rodki finansowe, ktore nie wptynety do Narodowego Funduszu
Zdrowia, a wlaSciwie nalezaloby pow1ed21ec ze nie wplynely do §wiadczeniodawcow —
bo o to de facto chodzi - z tytulu wykazania pewnych oséb przez system eWUS jako
nieubezpieczone. Kontrowersja dotyczyla bagatelka kilkuset milion6w ztotych. Zwycie-
zyl minister finansow do spétki z ministrem zdrowia. System eWUS, ktory do pewnego
momentu byl systemem genialnym, okazal sie systemem nic niewartym, bo nie mozemy
inaczej traktowac systemu, ktory myli sie o kilkaset milionéw zlotych, a wlasnie na pod-
stawie tego systemu pani prezes wystepowala do Ministra Finansow, poprzez Ministra
Zdrowia, o zaplacenie tych procedur medycznych. W biezgcym roku juz panstwo pogodzili
sie z tym, ze te pienigdze Funduszowi sie nie nalezg, natomiast za nie mozna by wykonaé
wiele procedur, o ktorych tutaj wspominamy. W tym kontek§cie trudno uznaé za dobre
wykonanie planu finansowego za rok 2013, skoro sama pani prezes domagala sie innego
potraktowania tego budzetu NFZ i wystepowala o pienigdze. Powiem wiecej, wystapita
nawet na drogQ sadowg przeciwko Ministrowi Zdrowia. W zwigzku z tym, prositbym
o odniesienie si¢ do tych kwestii i okre§lenie, czy pafistwo w tej chwili w rozliczeniach
z Ministrem Finanséw i Ministrem Zdrowia bazujac na systemie eWUS, czy nie, czy tez
uwazaja, ze ten system sprawdza sie w jakiej$ czeSci, natomiast, jezeli chod21 0 rozhcze-
nia finansowe, to catkowicie sie nie sprawdza, tym bardziej, ze my, pani prezes, méwimy
nie o jakich$ zalegloéciach finansowych z jednego kwartalu, tylko o calym roku, a wiec
pewne dane sprzed kilku miesiecy mozna byto bardzo precyzyjnie zweryfikowaé. Bardzo
prosze. Rozumiem, ze najpierw pan minister. Prosze uprzejmie.

Podsekretarz stanu w MZ Cezary Rzemek:

i.p.

Poniekad zostalem wywolany przez pana przewodniczgcego odnosnie do tej rezerwy
- tak, pamietam, pani posel - i od razu na to odpowiem. Byl powolany zespoél, ktory
okreslil, jaka Srednia wartosc¢ rocznie powinna by¢ przekazana dotacjg za osoby nieubez-
pieczone do Narodowego Funduszu Zdrowia. Poniewaz to nastapito bodajze w lipcu — nie
chce podawaé dokladnej daty, ale byt to poczatek lipca — przy konstruowaniu kolejnego
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budzetu - moéwie o Ministerstwie Zdrowia — bedziemy starac sie wygospodarowac Srodki
tak, aby te kwote z roku 2013, nazwijmy jg niedoplatg do $redniej, jakg wyliczyl zesp6t,
oraz za rok 2014 jeszcze by¢ moze w tym roku przekazaé¢ do NFZ, natomiast czasu nie
cofniemy i w roku 2013 nie dodamy do samego sprawozdania.

OczywiScie mial pan przewodniczacy racje w swojej wypowiedzi, je§li chodzi o budowe
systemu — co podkreslaliSmy na poczatku — ze trzeba bylo zweryfikowaé niektore z tych
danych glebiej niz tylko w systemie, czyli, trzeba je bylo powiazywag, i to robily oddzialy
z wiekszoscig osob, ktorych dane wyswietlaly sie jako dane oso6b nieubezpieczonych, a de
fato byli to czlonkowie rodzin, ktérzy mieli wykonane §wiadczenia, a system powigzywat
to dopiero w pézniejszym czasie. Zespol opracowal rowniez rozwigzania na przyszlosc, tak
wiec mamy juz okre§long wartoS¢. Zostanie ona uregulowana za ten rok jeszcze w tym
roku, natomiast, jezeli bedg jeszcze niewykorzystane zalegtoSci za rok 2013, to przy kon-
strukcji budzetu na rok 2015 uwzglednimy to w wydatkach Ministerstwa Zdrowia.

Jezeli chodzi o pierwsze pytanie pani posel, czy mamy statystyki, jakie leki zostaty
niewykupione, to odpowiem, ze nie mamy takiej statystyki i nigdy do tej pory ona tech-
nicznie nie byta mozliwa. Dopiero, kiedy wejdzie Karta Pacjenta bedziemy wiedzie¢, jakie
leki przepisal lekarz i czy pacjent je wykupil, czy nie. W lipcu 2015 r. beda rozdawane
te karty — oczywiScie rozpocznie sie to troche wczeéniej. Jezeli pacjent przyjdzie z taka
kartg do lekarza, bedzie on wiedzial, jakie leki ostatnio zostaly wypisane, czy zostaly
wykupione i jakie byly ordynacje innych lekarzy, jezeli pacjent przechodzi od specjalisty
do specjalisty. Tak wiec na dzisiaj nie mamy takiej informacji. Nie jest mozliwe technicz-
nie uzyskanie danych, z jakich powodow konkretne osoby nie wykupily lekow. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje. Rozumiem, ze dalej odpowie pani prezes. Prosze bardzo.

Zastepca prezesa NFZ Julita Jaskiewicz:
Po pierwsze, Swiadczenia, ktore sg wykonane na rzecz osob odznaczonych w systemie
eWUS w kolorze czerwonym, optacane sg wykonawcy, czyli realizator — szpital czy przy-
chodnia - ktéry wykonuje §wiadczenia na rzecz pacjentéw, ma dokonang zaplate z tego
tytutu. Nie ponosi zadnych skutkow tego, ze niewiadomy jest tryb ubezpieczenia czy
uprawnienia pacjenta. Wilaénie na tym polegala ta zmiana, jesli chodzi o system eWUS.

Jesli chodzi o ocene sprawozdania — te 382.000tys. zI — jeszcze raz chciatabym tylko
przypomnie¢ Wysokiej Izbie, ze Narodowy Fundusz Zdrowia jest jednostka sektora finan-
soOw publicznych, dlatego oceny zdarzen nie mogg by¢ dokonywane na poziomie pracow-
nikow NFZ. Fundusz tworzy plan na podstawie przepisu prawa, a rowniez wydaje Srodki
na podstawie obowigzujacych przepiséw. W ustawie refundacyjnej z 2011 r. wprost zapi-
sano, ze $rodki przeznaczone na refundacje lekow stosowanych przy programach tera-
peutycznych, lekowych, chemioterapii czy refundacji aptecznej, nie moga by¢ w ciggu
roku przeznaczane na inny cel, a doktadnie na finansowanie kosztow $wiadczen innych
niz zwigzane z refundacjg lekow. Tak jest skonturowany wprost zapis ustawy refunda-
cyjnej. W zwigzku z powyzszym, oddzialy Funduszu i centrala nie mogg na podstawie
obowigzujgcego przepisu wystepowac w trakcie roku o dokonanie zmiany czy przesunie-
cia érodk6éw na inne rodzaje $wiadczen.

Jesli chodzi o cale koszty zwigzane z leczeniem szpitalnym, rzeczywiscie procent
wykonania jest do$¢ niski w poréwnaniu z innymi rodzajami §wiadczen, ale chciala-
bym zauwazy¢, ze koszty leczenia szpitalnego to w tym wlasnie niewykonane programy
lekowe, w tym chemioterapia i programy terapeutyczne. Jesli chodzi o wykonanie che-
mioterapii w ogdle...

Posel Krystyna Klosin (PO):
Czy panstwo robili analizy, co sie zadzialo? Czy oddzialy analizowaly u siebie, co bylo
tego przyczyna?

Zastepca prezesa NFZ Julita Jaskiewicz:
Analiza realizacji wlasnych planéw finansowych oddzialow dokonywana jest w trybie
comiesiecznym, lgcznie z nadwykonaniami i niewykonaniami $wiadczen. Oddzialy
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na biezgco dokonujg aneksowania zawartych uméw — zwiekszenia i zwiekszenia w tych
miejscach, w ktorych te §wiadczenia nie sg realizowane. To jest pierwsza sprawa.

Druga sprawa. Chciatlabym wréci¢ do chemioterapii. Niewykonanie chemioterapii
w tak duzym procencie zwigzane jest rowniez z uruchamianiem nowych programéw
terapeutycznych i lekowych w roku 2013. Te §wiadczenia, ktore byly realizowane weze-
Sniej w trybie chemioterapii, a p6zniej w programie lekowym, wiadomo, obcigzajg koszty
programu lekowego, wykazujg niezrealizowanie, jesli chodzi o chemioterapie. To jedna
z wielu przyczyn braku realizacji.

dJesli chodzi o to, na co zwracala uwage pani posel, na co, tak naprawde, Fundusz
przeznacza $rodki na biezgco, to, zgodnie z opisem do sprawozdania, to prawie ponad
900.000 tys. zI. Chcialabym przypomnieé, ze w roku 2013 Fundusz dokonat takich
zwiekszen w planach finansowych poszczegélnych oddzialéw. Te §rodki przeznaczone
zostaly nie na konkretny cel identyfikowany z pozycji calej instytucji, tylko Srodki zostaty
przekazane do oddzialow wojewodzkich. Oddziaty wojewodzkie dokonaly oceny sytuaci,
w ktorych miejscach majg do zaplaty Swiadczenia ratujgce zycie, w ktorych miejscach
maja rozpoznania onkologiczne, tak wiec te srodki byly przekazane w celu osiagniecia
zwiekszenia dostepu do §wiadczen, skrocenia kolejek i realizacji nowych programoéw.

Jesli chodzi o sprawy sadowe, ktore aktualnie sa toczone, jest ich 433 na 745 mln zl.
Taka jest kwota roszczen zgloszonych przez §wiadczeniodawcow, natomiast nie zapadajg
jeszcze wyroki prawomocne. Trudno ocenia¢, jaka kwota roszczenia zostanie uznana
przez sady za zasadng do zaplaty.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Bardzo prosze, pani posel Zalewska, a p6zniej pani poset Hrynkiewicz.

Posel Anna Zalewska (PiS):

i.p.

Ja bede juz tylko prosi¢ o doprecyzowanie pewnych informacji, ale jeszcze jedno zdanie.
Pan minister stwierdzil, ze od 1 lipca 2015 r. zadziala Karta Pacjenta. Panie ministrze,
w zwigzku z tym, ze w lipcu przedluzyliémy ustawg mozliwo$¢ informatyzacji szpitali
i przychodni o 3 lata, dobrze pan wie, ze ta karta zadziata w 2017 r., ale to na margine-
sie, zebySmy bardzo precyzyjnie i konsekwentnie patrzyli, jakie dzialania podejmujemy
ijak one bedg skutkowac. To, ze karta zadziata w kilku miejscach nie znaczy, ze w ogodle
zadziala, bo plan jest zupelnie inny.

Pani prezes odpowiadajgc mi, w jaki sposob zrekompensowano w planie budzetowym
skladki od nieubezpieczonych, wynikajgce z systemu eWUS, bardzo sprytnie uciekla
od odpowiedzi méwigc, zebym sie nie martwila, bo przychodnie dostaly te pienigdze.
Ja chcialabym zapytac o to, gdzie w planie finansowym te pienigdze byly albo, z jakiego
paragrafu Sciagneli panstwo te pienigdze, zeby przychodnie je dostaly.

I jeszcze przy okazji nadwykonan - jestem zdziwiona, ze przez tyle lat zadne wyroki
nie zapadajg — pytalam o obstuge wszystkich tych procesow. Jaka jest ich warto$¢? Mysle,
ze panstwo maja to policzone. I znowu pani prezes nie odpowiedziala na pytanie doty-
czgce realizacji planu finansowego po stronie przychodéw, wynikajacych z przepisow
o koordynacji. Natomiast, jezeli pani prezes odpowiada na pytanie w sprawie leczenia
szpitalnego, ze trudno to uszczegbélowié, to prosze pokazaé mechanizm — czy panstwo
zwrocili sie do wojewddzkich oddzialéw — mozna to zrobi¢ mailowo — i powiedzieli,
ze maja do rozdysponowania okre§long kwote — ,,potrzebujecie, to sobie bierzcie”, czy tez
byty to dyspozycje na wniosek wojewodzkich oddziatéw Funduszu. Jezeli tak, to znaczy,
ze mozna bardzo precyzyjnie ustali¢, gdzie roztadowano kolejki, gdzie wydano pienigdze
na chemioterapie — a obawiam sie, ze nie wydano, bo mamy niewykonany budzet - i gdzie
zwiekszono dostep. Jezeli pani prezes teraz nie potrafi odpowiedziec, jestem w stanie
to zaakceptowaé, natomiast bardzo bym, prosila o odpowiedz pisemng. Dziekuje.

Aha, przepraszam, zapomnialam powiedzie¢ o rzeczy bardzo mnie frapujgcej. Mia-
nowicie, bardzo interesujgca jest Akademia Narodowego Funduszu Zdrowia. Prawie
milion zlotych idzie na szkolenia z Kapitalu Ludzkiego. Poprosze wiec o trzy zdania, jak
to sie ma do polityki kadrowej. Czy panstwo przyjmuja niefachowcow do NFZ? Zdaje sie,
ze tam muszg by¢ osoby o okre§lonym wyksztalceniu, a w finansowaniu nie zmienito sie
nic szczegolnego, zeby az milion zlotych wydawaé z Kapitalu Ludzkiego na szkolenia,
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chyba ze czego$ nie wiem i w polskich przepisach wydarzylo sie co$ skomplikowanego,
jezeli chodzi o rachunkowoéc. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Pani posel Hrynkiewicz, prosze.

Posel Jozefa Hrynkiewicz (PiS):

Nie czepiam sie, tylko chce powiedziec, ze jezeli panstwo dostajg co miesigc sprawozda-
nia z wykonania planu finansowego, to juz po pierwszym, a na pewno po drugim kwar-
tale widzieli, ze mamy do czynienia z duzymi oszczednosciami, jezeli chodzi o wydatki
na leki. Panie ministrze, ja z prostej ciekawoSci sprawdzitabym, czy to sie dzieje w woje-
wodztwie podkarpackim, czy moze w 16dzkim albo zachodniopomorskim, a moze jeszcze
gdzies indziej. Po prostu, chcialabym wiedzieé, jak to sie rozklada na terenie kraju. I jesli
panstwo mowia, ze dopiero zaczng to analizowaé kiedy bedzie Karta Pacjenta, to plakac
sie chce, bo to bedzie za 4 lata. Tymczasem, dzisiaj glownym narzedziem realizacji poli-
tyki zdrowotnej panstwa sg finanse i jezeli nie panujecie nad finansami - co wykazuje
tabela na przedostatniej stronie sprowadzania i wykonanie budzetu, gdzie wyraznie
widac, ze tak wszyscy celuja, zeby zostalo niewykonane 0,5%, bo tak bedzie bezpiecz-
niej, bez wzgledu na to, czego to dotyczy, jakie to sg zadania i jak do tego ma sie zycie
ludzkie - to jest po prostu zupelnie niebywate.

I druga sprawa. Ustyszatam tu bardzo ciekawg informacje od pani dyrektor finanso-
wej, a mianowicie, ze panstwo 900.000 tys. z! rozdali poszczegélnym oddziatlom NFZ. Czy
byla jaka$§ zasada tego rozdawania? Czy byl jaki$ algorytm, czy jakie§ parametry, wedtug
ktorych je rozdawaliScie, czy po prostu, wedlug uwazania — kogo lubicie, temu daliScie,
a kogo nie lubicie, temu nie daliScie, kto lepiej gospodaruje dostal mniej? Czy spraw-
dziliscie, jak to zostalo potem podzielone w oddziatach? Czy tam tez poszly pieniadze
wedlug tego, kto kogo bardziej lubi i kto sie z kim bardziej przyjazni? Jezeli tak wyglada
polityka finansowa w zakresie ochrony zdrowia, to powiem szczerze, ze to zdumiewa,
a jest jeszcze jaka§ Akademia w NFZ. Pomyslalam, ze moze przynajmniej w ramach ¢wi-
czen studentow tej akademii zrobicie takie analizy, popracujecie nad pewnymi regutami,
a tu po prostu ptyna pienigdze, a jak nie plyna, to nie plyna, to bedziemy sie zastanawiaé
z 4-5 lat. Prosze to wyja$nic. A jezeli nie mozecie teraz wyjasnic, to prosze to przygo-
towaé na piSmie, bo potem nikt mi nie uwierzy, jesli powiem wyborcom, ze udzielacie
takich odpowiedzi. Prosze mi to wyraznie napisaé — ,,nie wiemy, dajemy 900.000 tys. z1,
dzielg jak chcg”, bo takie informacje tu, na posiedzeniu Komisji Zdrowia, otrzymuje. Czy
pani dyrektor zdaje sobie sprawe z tego, co pani mowi? Przeciez to sg finanse publiczne.
Tak jak pani sama powiedziala, tu sg Scisle reguly planowania i wydatkowania. To nie
sg pienigdze, ktére mozna rozdawac i nie kontrolowaé, gdzie one ida, a gdzie nie ida,
cho¢ zostaty dane.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Doprecyzuje — to pani prezes udzielala odpowiedzi. Tyle tytutem doprecyzo-
wania. Rozumiem, ze na te dwa glosy w charakterze ad vocem jest prosba o odpowiedz
na piSmie. Zatem, niezaleznie od odpowiedzi teraz, prosze o te odpowiedZ na piSmie.
Rozumiem, ze teraz tez pani poset by chciala...

Posel Anna Zalewska (PiS):

Ja bardzo prosze, bo prosze od poczatku kadencji i nigdy nie otrzymatam odpowiedzi
na piSmie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
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To bardzo prosze... Pani posel, to zrobmy inaczej. Ja zakres§lam termin, do nastep-
nego posiedzenia Komisji Zdrowia na udzielenie odpowiedzi na pi§mie. Gdyby tych
odpowiedzi na piSmie panie postanki nie otrzymaly, to prosze o zgloszenie tego
do prezydium Komisji i bedziemy o to pyta¢ publicznie na nastepnym posiedze-
niu Komisji Zdrowia. Natomiast, ja tez prosze, pani prezes, o odpowiedz na jedno
z pytan, ktore zadalem, a poza tym, chcialbym tu jedna rzecz doprecyzowac.

Otoz, pani prezes, my jednak w ciggu roku dokonujemy korekty planu finansowego,
a wiec prosze sie nie zaslania¢ pewnymi procedurami, ustawami i obowigzkami zwig-
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zanymi z finansami publicznymi, dlatego, ze jezeli panstwo wystapig o korekte planu
finansowego i jest to nawet listopad czy grudzien, to my stosowng korekte mozemy
zrobié. Jezeli wiec co$ wynika ze sprawozdan finansowych poszczegolnych oddzialow,
to my zawsze jesteSmy otwarci na to, zeby uwzglednic te panstwa postulaty wynikajace
z biezgcego §ledzenia finanséw. To, po pierwsze.

Po drugie, od razu informuje, i dodatkowo pytam, ze rzeczywiScie warto, zeby w tej
odpowiedzi, ktorej pani udzieli na piSmie, byla informacja na temat dziatan poszcze-
gblnych oddziatéw, poniewaz je§li chodzi o te pienigdze, ktore sg dzielone centralnie,
to my to widzimy i mozemy mie¢ watpliwoSci, ktore tutaj wielokrotnie ponad podziatami
politycznymi zglaszaliSmy. MowiliSmy, ze nie bardzo podoba nam sie to, ze z szesnastu
oddzialéw otrzymuja te pienigdze na przyktad 3 albo 6 czy 7, a 9 nie otrzymuje. Tak
w przeszloSci bywalo. A ostatnio bywalo, ze 3 — glownie mazowieckie, a pozostale jakie§
resztowki. Mniej wiecej wiemy, jak to jest ttumaczone. Na ogot jest tlumaczone tak samo,
ale to nie jest sprawa, ktora jest standardowa, bo nie tak to sobie wyobrazamy — przy-
najmniej my, w tej Komisji — dzielenie dodatkowych pieniedzy.

I jeszcze raz zapytam o kwestie systemu eWUS. Ja wiem, ze zmieniono z okreslo-
nych powodéw panig prezes. Jest nowy prezes. Jest nowa wladza Funduszu. Wycofano
pozew sadowy, ale, przepraszam bardzo, albo jedno, albo drugie. Albo panig prezes
Pachciarz i prawnikow, ktorzy jej pomagali, doradzali i pomagali pisa¢ pozew, trzeba
szarpaé za niekompetencje, albo kto§ dzisiaj w imie intereséw politycznych odpuszcza
ubieganie sie o te pienigdze. A by¢ moze prawda lezy po§rodku. By¢ moze nalezaloby
wystapic o czesé tych Srodkow, o ktore wystepowala pani prezes, bo jeszcze raz podkre-
Sle, ze jesli wystepowano o te pieniadze pod koniec roku, to mozemy dyskutowac o trze-
cim-czwartym kwartale, natomiast zakladam, ze jezeli ZUS w ogodle wie, co ma, wie,
co dzieli — a przeciez dzieli emerytury, zasilki chorobowe, renty i inne rzeczy — to chyba
po kilku miesigcach doskonale wiedzial, czy ktos jest ubezpieczony, czy nie, a to przeciez
z ich pomocy panstwo jako NFZ korzystajg. Nie jest wiec tak, ze najpierw pieniadze sie
nalezaly, a p6zniej nagle sie okazuje, ze nie nalezy sie ani zlotéwka, bo de facto do tego
sprowadza sie ta sytuacja, ktora jest obecnie. Kiedy$ kto$ za to potencjalnie bedzie odpo-
wiadac wlasnie pod odpowiedzialnoScig finans6w publicznych, na ktére pani sie powoly-
wala. Bardzo bym prosil o komentarz w tej sprawie.

Prosze bardzo, pani prezes... Pan minister, rozumiem, od strony politycznej, ale
my strone polityczng w tej sprawie znamy, i znamy stanowisko ministra Artukowicza,
natomiast chcemy poznaé stanowisko NFZ w tej sprawie.

Podsekretarz stanu w MZ Cezary Rzemek:

Rozumiem, panie przewodniczacy, ale powiedzialem o faktach, do ktérych doszlo,
i patrzac na stanowo polityczne, a nie inne, fakty sg takie, ze zostal powolany zespét,
ktory skladal sie z przedstawicieli Ministerstwa Finansoéw, NFZ i Ministerstwa Zdrowia,
i wypracowal to, o czym, powiedzialem. Nie ma tutaj zadnej polityki, zostalo to na tyle
doprecyzowane. Jezeli chodzi o techniczne rzeczy, to ZUS oczywiScie przekazuje infor-
macje, jakie pracodawcy i podmioty zglaszajg na temat swoich pracownikéw, ale réznica
polegala na tym, ze w Narodowym Funduszu Zdrowia nie bylo w niektérych przypad-
kach powigzania pomiedzy czlonkami rodzin, ktérzy sg ubezpieczeni w ramach ubez-
pieczenia meza, zony czy rodzicow, ktorzy pracuja. To wymagalo duzej pracy ze strony
NFZ. Zespo6l po licznych spotkaniach okreslil te warto§é. Tak jak powiedziatem, do konca
roku postaramy sie uzupelnié kwote tegoroczna i czesSciowo zaleglg z tej réznicy do roku
2013. Budzet jest skonstruowany i przekazaliSmy wstepne zapotrzebowanie na te dota-
cje w takiej wysokoSci, jaka zesp6l wypracowal.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

i.p.

Rozumiem, ze pani prezes tez odpowie na pytania... Dobrze, zréobmy inaczej. W takim
razie mam proSbe do pani prezes i do pana ministra w tej sprawie. Mamy drugg polowe
roku 2014. Bardzo bym prosil o szczegélowa pisemng informacje z zestawieniem rowniez
pozwu pani prezes Pachciarz i wnioskéw, do jakich panstwo doszli odno$nie do pieniedzy,
o jakie pani prezes wystepowala. Rozumiem, ze to wszystko zostalo juz zweryfikowane.
Jezeli pani prezes oczekujgc dodatkowych pieniedzy pomylita sie o 50 tys. os6b, ale nie
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pomylila sie o jedng osobe, bo jedna osoba rzeczywiscie byla nieubezpieczona i trzeba
byto przekaza¢ dodatkowe 500 z1, to mam nadzieje, ze takg precyzyjng informacje otrzy-
mam, jak to wyglada, dodatkowo z rozwinieciem, co w takim razie w systemie eWUS nie
dzialalo lub nie dziala do tej pory, ze takie a nie inne informacje do NFZ docieraty. Bar-
dzo wiec poprosze o bardzo precyzyjna i szczegolows informacje w tej sprawie, rowniez
do czasu nastepnego posiedzenia Komisji Zdrowia. Jeszcze pan przewodniczacy Orze-
chowski, bardzo prosze.

Posel Maciej Orzechowski (PO):

Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, ja rowniez zwracam sie do pani prezes o pisemng
informacje — skoro juz dzisiaj taka propozycja padla — na zupelnie inny temat, ale row-
niez zwigzany z decyzjami Narodowego Funduszu Zdrowia, miedzy innymi z kwestiami
finansowania. Chodzi o podstawy do finansowania lub niefinansowania leczenia zaémy.
Na podstawie jakich kryteriow NFZ zamierza finansowaé¢ lub do tej pory finansuje
takie zabiegi. Wiemy, ze sg do$¢ dlugie kolejki, jesli chodzi o usuwanie za¢my. Z jednej
strony sg rekomendacje towarzystw, zeby usuwac zacme w jak najwcze$niejszym sta-
dium, a z drugiej strony stanowisko grupy roboczej do spraw zac¢my, ktore mowi o tym,
ze dopiero wtedy, kiedy to bedzie utrata widzenia na poziomie 40%. Jaki to bedzie mieé¢
wplyw na kwestie oczekujacych w kolejce, i czy rzeczywiscie akurat ta rekomendacja
wybrana przez NFZ jest tg najwlaSciwsza. Chcielibyémy poznaé podstawy przyszlych
decyzji NFZ w tej dziedzinie. Na jakiej podstawie sg oparte? Czy to byla informacja
przekazana przez Agencje Oceny Technologii Medycznych? Jesli mogtbym taki mate-
rial otrzymac osobiScie — to nie musi by¢ poprzez Komisje — bytbym tym zainteresowany.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Jeszcze bardzo krotko, ale naprawde po dwa zdania, najpierw pani poset
Zalewska, a p6zniej pani poset Hrynkiewicz.

Posel Anna Zalewska (PiS):

Panie przewodniczacy, ja chce zlozy¢ wniosek formalny. Mianowicie, chce zaproponowaé
nieprzyjecie sprawozdania. Niestety, mimo wyrazanych krytycznych opinii, mgj glos,
na przyklad, nie zostanie wlaSciwie odczytany i bede musiala ttumaczyé sie wyborcom,
ze zaakceptowalam to sprawozdanie, a tak nie jest. Stawiam wiec wniosek formalny
o nieprzyjecie sprawozdania Narodowego Funduszu Zdrowia.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Pani posel Hrynkiewicz.

Posel Jozefa Hrynkiewicz (PiS):

Mo6j wniosek wigze sie z duzym niezadowoleniem dotyczacym sprawozdania za rok
2013, ale skoro Narodowy Fundusz Zdrowia dostaje takie sprawozdania z oddziatow
co miesigc, i dysponuje systemem informatycznym, to korzystajac z tego, ze konstytucja
przypisuje Sejmowi funkcje kontrolng nad rzadem, poprositabym, aby na nastepnym
posiedzeniu Komisji Zdrowia — i prosze o to prezydium Komisji Zdrowia — NFZ przed-
stawil nam wykonanie budzetu na rok 2014 za pierwsze pétrocze. To nie jest nadmierne
wymaganie, bo to okres do konca czerwca, i od tego czasu minety juz dwa miesigce, wiec
mozna to pokazaé. By¢ moze wystepuja tam takze takie nieprawidlowosci, jakie teraz
obserwujemy w sprawozdaniu z wykonania planu w roku 2013.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Pan przewodniczacy Katulski.

Posel Jarostaw Katulski (PO):
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Dziekuje bardzo. Ja chciatbym oczywiScie ztozy¢ wnioski przeciwne. Pierwszy, do wnio-
sku pani posel Zalewskiej. Sktadam wniosek o przyjecie informacji z wykonania planu
budzetowego Narodowego Funduszu Zdrowia za rok 2013. I stawiam réwniez wniosek
przeciwny odnos$nie do tego, zeby NFZ przygotowal nam jakie$ materialy za pierwsza
polowe roku. Nie ma takiego obowigzku. My jesteSmy zobligowani opiniowa¢ wykona-
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nie budzetu za caly rok poprzedzajacy. Moim zdaniem, tego powinniSmy sie trzymac.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Przechodzimy zatem do glosowania. Najpierw glosujemy nad wnioskiem pani poset
Zalewskiej o negatywng opinie Komisji Zdrowia dla Ministra Finansow w sprawie spra-
wozdania z wykonania planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia za rok 2013.

Kto jest za wnioskiem o negatywna opinie? Kto jest przeciwny? Kto wstrzymat sie
od glosu?

5 glosow za, 10 gloséw przeciwnych. Stwierdzam zatem, ze ten wniosek zostatl odrzu-
cony, a zatem Komisja wydala opinie pozytywna wobec wykonania planu finansowego
za rok 2013.

Teraz drugi z wnioskéw, pani poset Hrynkiewicz. Bardzo prosze, pani posel...

Posel Jozefa Hrynkiewicz (PiS):
Je§li mozna. W tej sprawie nie muszg panstwo glosowacé. Ja po prostu wystapie z inter-
pelacja do Ministra Zdrowia o przedstawienie...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dobrze. Rozumiem, ze pani posetl wycofuje wniosek i wystapi z interpelacjg. Uprzejmie
dziekuje. Zatem zamykam posiedzenie Komisji Zdrowia i jednocze$nie prosze o ukon-
stytuowanie sie podkomis;ji.
Przepraszam, czy jeszcze co$? Bardzo prosze, pan poset Miller.

Posel Rajmund Miller (PO):
Panie przewodniczacy, z tego, co zrozumiatem, pan poset Katulski zlozyt wniosek o przy-
jecie sprawozdania...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Powiedzialem, ze rozumiem, ze Komisja jednocze$nie wydala opinie pozytywna.
Dziekuje bardzo. Zamykam posiedzenie Komisji. Prosze czlonkow podkomisji o podej-
§cie do stotu prezydialnego.

i.p. 21




