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Komisji Finanséw Publicznych (nr 322)

7 lipca 2022 r.

Komisja Finanséw Publicznych, obradujgca pod przewodnictwem posta Andrzeja
Kosztowniaka (PiS), przewodniczgcego Komisji, zaopiniowata:

— whniosek prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie projektu zmiany
planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia na rok 2022.

— wniosek prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie projektu planu
finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia na rok 2023.

W posiedzeniu udzial wzieli: Sebastian Skuza sekretarz stanu w Ministerstwie Finansow wraz
ze wspolpracownikami oraz Bernard Wasko zastepca prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia wraz
ze wspolpracownikami.

W posiedzeniu udzial wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Monika Biala i Bogdan Wojtow — z sekre-
tariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmowych.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):

Witam serdecznie panstwa ponownie po kroétkiej, 15-minutowe]j przerwie. Otwieram
posiedzenie Komisji Finansé6w Publicznych, stwierdzajagc kworum.

Prosze panstwa, witam jeszcze raz gorgco Sebastiana Skuze, sekretarza stanu
w Ministerstwie Finanséw wraz z pracownikami ministerstwa. Witam goraco zastepce
prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia do spraw medycznych Bernarda Waske wraz
z pracownikami. Witam wszystkich przybylych gosci, kolezanki i kolegéw z Komisji,
witam réwniez biuro, klaniajac sie panstwu nisko.

Prosze panstwa, porzadek dzienny posiedzenia przewiduje realizacje dwoch punk-
tow. Pierwszy z nich to zaopiniowanie wniosku Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
w sprawie projektu zmiany planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia na rok
2022, drugi — zaopiniowanie wniosku Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie
projektu planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia na rok 2023.

Czy sg uwagi do porzadku dziennego? Nie widze. W takim razie stwierdzam przyjecie
porzadku dziennego.

Przystepujemy do realizacji punktu pierwszego porzadku dziennego. Prosze przedsta-
wiciela wnioskodawcy, prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia o wystapienie w sprawie
zmian w planie finansowym Narodowego Funduszu Zdrowia na 2022 r. Bardzo prosze.

Zastepca prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia Bernard Wasko:

a.k.

Dzien dobry, panie przewodniczacy. Wysoka Komisjo, na podstawie art. 121 ust. 1 pkt 2
ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych jako
zastepca prezesa NFZ zwracam sie do Wysokiej Komisji z uprzejma prosba o zaopinio-
wanie przedlozonych dwoch projektow zmian planu finansowego. W pierwszej czesci
dotyczy on planu finansowego na rok 2022 oraz opinii w sprawie projektu planu przy-
gotowanego na rok 2023.

Moze krotko omowie istote zmian, ktore w szczegotach przedstawi dyrektor dzialu
ekonomiczno-finansowego, pan Dariusz Jarnutowski, ktoremu za chwile oddam gtlos.
Zmiana planu na rok 2022 jest juz drugg zmiang. Pierwsza miala miejsce w marcu tego
roku i réwniez byla opiniowana przez Wysoka Komisje. Istotg zmian sg zmiany pro-
gnoz makroekonomicznych, ktére korygujg in plus prognozowane przychody ze sktadki
na ubezpieczenie zdrowotne w kwocie niecalych 5 mld zl. Dokladnie to jest okolo
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4,7 mld z1. Inng pozycja, ktora rowniez wplywa na korekte przychodow in plus, sg sko-
rygowane prognozy dotyczace Srodkow uzyskanych z tytutu optat srodkéw spozywezych
oraz oplat alkoholowych, czyli potocznie mowiac z tzw. podatku cukrowego oraz od napo-
jow alkoholowych o niskiej objetosci. Kwota prognozowanych przychodéw przeszaco-
wana przez nas na podstawie wplywow za 5 miesiecy zwieksza sie w tej czesci o okolo
1 mld z1.

Kolejng istotng kwota, ktora wplywa na korekte planu w tym roku jest pojawiajaca
sie po raz pierwszy — akurat w tym roku po raz pierwszy, bo pierwotnie jej nie byto,
byto zero —przychody finansowe, czyli krotko mowiac z lokat wolnych §rodkow funduszu
na rachunku bankowym. Poniewaz §rodki od jakiego$ czasu zostaly juz oprocentowane
i oprocentowanie na lokatach overnight stale roénie, prognozowana kwota przycho-
dow z tego tytulu do konca roku to okoto 650 mln zi. Te dodatkowe przychody w cato-
Sci beda przeznaczone na wzrost kosztow §wiadczen opieki zdrowotnej, w tym w duzej
mierze na realizacje skutkéw niedawno uchwalonej zmiany ustawy o sposobie ustala-
nia najnizszego wynagrodzenia pracownikow ochrony zdrowia, ktéra weszla w zycie
od 1 lipca i bedzie skutkowala wzrostem udzielania kosztéw §wiadczen opieki zdrowot-
nej z powodu dokonania przez pracodawcoéw niezbednych regulacji wynagrodzen zwia-
zanych z tg ustawa. To jest istota zmian, ktére proponujemy i przedstawiamy do zaopi-
niowania Wysokiej Komisji w odniesieniu do planu na rok 2022.

Nie wiem, czy pan przewodniczacy sugeruje, zeby tacznie te dwa punkty omawiac, czy...

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Moze po kolei.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:
Po kolei, tak? No to ja na ten moment...

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Po co? Razem.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:
...przekaze glos panu dyrektorowi Jarnutowskiemu i poprosze o rozwiniecie.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Pani przewodniczaca, skoro...

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Razem.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
To bardzo prosze w takim razie, bo tutaj jest sugestia ze strony prezydium, aby tak rze-
czywiScie wygladato, wiec bardzo prosze.

Dyrektor Departamentu Ekonomiczno-Finansowego w Centrali Narodowego Funduszu

Zdrowia Dariusz Jarnutowski:
Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, w uzupelnieniu do sléw pana prezesa chciatem
tylko doda¢, ze tacznie planowane przychody i koszty Narodowego Funduszu Zdrowia
w roku 2022 wzrosng o 6,48 mld, tj. 0 4,95%. Po stronie kosztowej, oprocz oczywiScie
przeznaczenia przede wszystkim $srodkow na koszty Swiadczen opieki zdrowotne;j,
rowniez w zwigzku ze zwiekszeniem planowanych przychodow ze sktadki, zaistniata
koniecznos¢ zwigkszenia planowanych kosztow poboru i ewidencjonowania skiadek,
co wynika z art. 88 ustawy. Srodki przeznaczone na zwiekszenie finansowania §wiadczen
w oddzialach wojewo6dzkich zgodnie z art. 118 ust. 3 i rozporzgdzeniem wydanym przez
ministra zdrowia na podstawie tego artykultu zostaly podzielone algorytmicznie pomie-
dzy poszczegélne oddzialy wojewodzkie zgodnie z algorytmem obowigzujacym na rok
2022. Oprocz srodkéw przeznaczonych na finansowanie §wiadczen w oddzialach woje-
wodzkich, ta kwota sklada sie po czesci ze zwiekszenia planowanych przychodow, jak
rowniez z przesuniecia srodkéw z planu finansowego Centrali Narodowego Funduszu
Zdrowia do oddzialow wojewddzkich. Tutaj zmniejszenie plandéw w zakresie centrali jest
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o kwote 3 639 000 tys. zl, tj. 0 9,18%, natomiast w oddzialach wojewo6dzkich planowane
koszty $éwiadczen zwiekszane sg tgcznie o 10,11 mld zl, tj. 0 12,25%. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Bardzo dziekuje.
Szanowni panstwo, otwieram dyskusje w tym punkcie. Pani przewodniczgca Kry-
styna Skowronska. Bardzo prosze.

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Szanowny panie przewodniczacy, po pierwsze, ciesze sie, ze wybrzmialo, iz zwiekszenie
przychodow do funduszu to sg pienigdze zaptacone przez Polakow, przez obywateli, kto-
TZy pracuja.

Posel Andrzej Szlachta (PiS):
Zawsze s3 z podatkow.

Posel Teresa Wargocka (PiS):
Czy kiedy$ bylo inaczej, pani posel? Czy kiedy§ bylo inaczej? Czy wreszcie od dzisiaj?
Przepraszam, panie przewodniczacy.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Szanowni panstwo...
Bardzo prosze o kontynuowanie. Pani przewodniczaca, prosze.

Posel Andrzej Szlachta (PiS):
Ale to jest oczywistoSc.

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Ale chcee, zeby to wybrzmialo, ze na ten wzrost zlozyli sie Polacy.

Posel Teresa Pamula (PiS):
Bo dobrze rzadzimy.

Posel Andrzej Szlachta (PiS):
Budzet sie zwieksza na wszystko.

Posel Marek Sowa (KO):
Ale kawal. Dobrze rzadza.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Panie po§le Marku, bardzo prosze.
Pani przewodniczaca, przejdzmy, bo...

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Zlozyli sie na to Polacy. I ciesze sie z drugi rzeczy, ze w 2009 r., a bylam inicjatorka
i reprezentantkg ustawy dotyczacej algorytmu, czyli rownego podziatu srodkow na miesz-
kancow, kiedy bardzo tracito Podkarpacie i wszystkie wojewodztwa, wszyscy Polacy jako
pacjenci. Pieniadze dla regionu zostaty podzielone algorytmem. Byl to rok 2009. Od tego
okresu mamy pienigdze dzielone algorytmem.

Mam pytania dotyczace miedzy innymi wyceny §wiadczen, bo ta rzecz od lat nie
jest troskg Narodowego Funduszu Zdrowia. Oczekuje odpowiedzi na piSmie, bo rozu-
miem, ze nie wszyscy z panstwa oczekujg na odpowiedz. Ja i mgj klub oczekuje rowniez
na odpowiedz na piSmie na pytanie, kiedy bedg przekazane $rodki na zmiane wynagro-
dzen, abySmy mogli to poréwnaé do oceny skutkéw regulacji. W poprzednim roku pan-
stwo zakladali, ze srodki beda w wysokoS§ci okoto 6 mld zl, nie mowigc o podwyzkach
dla czesci pracownikéw ochrony zdrowia, a potem okazalo sie, ze to kosztowalo okolo
3-3,5 mld zl. Z tych pieniedzy panstwo po proteScie , bialego miasteczka”, po wrzesniu
ubieglego roku, podzielili inne grupy. A zatem interesuje mnie miedzy innymi wycena.

Jeszcze jedno. Panstwo powiedzieli o algorytmie, ale nasza wspélng troska powinna
byé wycena §wiadczen psychiatrycznych przez AOTMIT. Uprzejmie poprositabym pana
prezesa albo obecnego przedstawiciela resortu zdrowia o odpowiedz na jakim etapie, jaka
panstwo macie wiedze w sprawie wyceny Swiadczen psychiatrycznych. To sg moje pytania.
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Cieszymy sie, jest tego wiecej. Z uwagi na to, ze nie ma juz takiego rozwigzania, ze po cze-
§ci, bo mniej placiliby Polacy, bo byly pomniejszane skiadki zdrowotne, dzisiaj ta skladka
w pelnej wysokosci 9% idzie od kazdego wynagrodzenia, obojetnie, czy jest to osoba, ktora
ma zwolnienie podatkowe, czy po czesci, a zatem mozna liczy¢... Czy panstwo przyjeli juz
po tej obnizce — nie tej pierwszej, ale tej od 1 lipca — stawki podatkowej? Bo wtedy kwota
sktadki przekazana do funduszu bylaby jeszcze wieksza. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Bardzo dziekuje.
Prosze o zabranie glosu panig przewodniczacg Gabriele Mastowska. Bardzo prosze.

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Moj klub nie bedzie wnosit uwag do samego planu. Poprosimy tylko o udzielenie odpo-
wiedzi na pi§mie o czeSci sktadki, wyceny, wynagrodzenia.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Bardzo dziekuje.
Pani przewodniczaca Gabriela Mastowska. Bardzo prosze.

Posel Gabriela Mastowska (PiS):
Mam takie pytanie. W zwigzku z planowang korekta planu majg wzrosna¢ przychody
NFZ-etu o ponad 6 mld z1, 6,48 mld zt, tak? Tak pan prezes méwil. Pan prezes mowit
6,48 mld z1, 0 4,95%. Gros tych §rodkéw zostanie przekazane do oddzialéw wojewddz-
kich, tacznie z pewng kwota jeszcze wyasygnowang z centrali. I tam tez ten wzrost
bedzie wysoki. Dokladnie nie pamietam, o jaka kwote zwiekszy sie ...

Posel Andrzej Szlachta (PiS):
Lacznie o 10.

Posel Gabriela Maslowska (PiS):
Okolo 10 mld zl. Ja mam pytanie. W zwigzku z tym, ze mamy do czynienia z reformg
POZ-etow polegajaca na opiece koordynowanej, czy zaplanowane sg takze wieksze kwoty
na POZ-ety na zwiekszone zadania? Poniewaz one maja poszerzony zakres zadan. Czy
w zwigzku ze zwiekszonymi wplywami...

Posel Adam Gaweda (PiS):
Panie posle, przepraszam, chcielibySmy styszeé¢ panig przewodniczacag.
Szanowni panstwo, bardzo prosze. Wbrew pozorom jest poglos. Nie wiem, czy to jest
akurat ta czesc sali, ale jak wszyscy rozmawiamy, to ja wlasnych my§li nie stysze. Prosze
mi wybaczy¢, ale... Posluchajmy, prosze panstwa, bo to jest element szacunku jednego
w stosunku do drugiego.

Posel Gabriela Maslowska (PiS):
Moge?

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Pani przewodniczaca, bardzo prosze.

Posel Gabriela Mastowska (PiS):
W zwiazku z poszerzeniem zakresu zadan POZ-etow w ramach reformy opieki koordy-
nowanej czy to oznacza, ze takze POZ-ety z tej kwoty otrzymajg wieksze $rodki na posze-
rzone zadania? Dziekuje.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Dziekuje serdecznie.
Bardzo prosze, panie prezesie, o ustosunkowanie sie do pytan.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:
Wyjasniam. Oczywiscie odpowiedz bedzie rowniez na piSmie, tak jak pani posel Skowronska
sobie zyczy, ale pokrotce porusze dwie kwestie, poniewaz one mogg by¢ wyjasnione w bar-
dzo prosty sposob. Kiedy beda érodki przekazane na podwyzki wynagrodzen. W zwigzku
z tym, ze kierownictwo Ministerstwa Zdrowia wspélnie z NFZ-etem i AOTMiT-em przyjeto,
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ze optymalnym sposobem przekazania §rodkow bedzie podniesienie wycen §wiadczen opieki
zdrowotnej w odniesieniu przede wszystkim do ceny za punkt, wzrost ceny za punkt, zgod-
nie z delegacja, jaka jest w ustawie, prezes AOTMiT-u do 21 dni od wejscia w zycie ustawy
ma przygotowac rekomendacje dla ministra zdrowia. Minister zdrowia wydat zlecenie dla
prezesa AOTMiT-u z terminem jutrzejszym. Jutro prezes AOTMiT-u przekaze ministrowi
te rekomendacje i minister ma prawo je uwzgledni¢ czesciowo, w catoSci lub dokonaé jakich$
korekt, zapewne wiec takie rekomendacje pojawia sie niezwlocznie po otrzymaniu ich od pre-
zesa AOTMiT-u. Pan minister na pewno przedstawi je w przyszlym tygodniu.

Kolejnym krokiem bedzie przekazanie tych rekomendacji prezesowi NFZ-etu do wdro-
zenia, a wiec sporzgdzania aneksow do umoéw podnoszacych ceny punktéw w okreslo-
nych rodzajach $wiadczen. Jako NFZ planujemy przeprowadzi¢ proces aneksowania
w oddziatach wojewodzkich w drugiej potowie lipca i zakonczyé go do 31 lipca w taki
sposob, aby aneksy weszly w zycie przed koncem okresu rozliczeniowego, ale z mocg
od 1 lipca. To znaczy, ze kiedy $§wiadczeniodawcy zgodnie z normalnym trybem sprawoz-
dawania $wiadczen wystawiania faktur za Swiadczenia przedstawig w pierwszej deka-
dzie sierpnia rozliczenia i faktury za §wiadczenia wykonane w lipcu, to faktury beda
juz wystawione po nowych cenach za punkt rozliczeniowy, uwzgledniajacych podwyzki,
o ktorych moéwilismy. Czyli, krotko méwiac, przekazania tych kwot nastapig w pierw-
szym terminie platno$ci za §wiadczenia wykonane w lipcu. To jest na ogél w pierwszej
dekadzie sierpnia, oczywiScie pod warunkiem, ze §wiadczeniodawcy przedstawig doku-
menty rozliczeniowe w tym terminie.

Jezeli chodzi o wycene Swiadczen psychiatrycznych, pani posel, zwracaliémy sie
do prezesa AOTMiT-u na etapie przygotowania planu taryfikacji na rok 2023. Jako
NFZ opiniujemy plany taryfikacji agencji. W uwagach do przedstawionego nam przez
prezesa agencji planu prezes NFZ-etu zwrdcil uwage na potrzebe taryfikacji Swiadczen
w tym obszarze i umieszczenie jak najszybciej Swiadczen psychiatrycznych w planie
dzialan taryfikacyjnych agencji. Mamy nadzieje, ze sugestia, ktorg przekazaliémy jako
NFZ do prezesa AOTMiT-u, zostanie uwzgledniona i zapewne niebawem plan taryfikacji
zostanie przez ministra zatwierdzony i opublikowany.

Jesli chodzi o prognozy dotyczace splywu ze skladki, tutaj opieramy sie oczywiscie
na zalozeniach wieloletniej prognozy, trzyletniej, przekazanych nam przez Minister-
stwo Finanséw. Rozumiemy, ze ministerstwo opiera si¢ na danych, ktére dotycza row-
niez ewentualnego zmienionego sposobu naliczania tej sktadki, ktory wystapi od 1 lipca.
Zakladamy, ze wladnie ta prognoza przychodéw zostala uwzgledniona réwniez w opar-
ciu o takie okolicznoSci, a wiec to jest w tym planie przychodéw na ten rok i oczywiscie
na lata nastepne, bo bedziemy za chwile rozmawiac o planie finansowym na rok 2023.
Ta cze§é przychodowa rowniez oparta jest na podobnych zalozeniach.

Jesli chodzi o pytanie pani poset Mastowskiej dotyczace POZ-etu, tak, potwierdzam,
oprocz tego, ze rodki przeznaczone na koszt §wiadczen na poszczegélne wojewodztwa
zostang podzielone algorytmem - oczywiscie zgodnie z zasadami i wzorem, ktory obo-
wigzuje od 2009 r. — to jesli chodzi o strukture wydatkéw, w kazdym oddziale na etapie
tego podziatu planu, réwniez proporcjonalnie w takiej czeSci, w jakiej jest udziat srodkow
wydawanych na POZ, ten wzrost zostanie przeznaczony na podstawowsa opieke zdro-
wotnag, co zapewni finansowanie dzialan reformatorskich, ktére dotycza powierzonego
budzetu i kolejnego etapu jego wprowadzania, opieki koordynowanej, od 1 pazdziernika
tego roku. To jest uwzglednione rowniez w planie na rok 2023.

Posel Gabriela Maslowska (PiS):

Dziekuje bardzo, bo to byla istotna sprawa. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):

Panie prezesie, dziekuje za wystgpienie.
Pani przewodniczaca Krystyna Skowronska poprosila o glos. Prosze bardzo.

Posel Krystyna Skowronska (KO):

a.k.

7 zaskoczeniem uslyszalam od pana prezesa, ze place majg by¢ drogg zwiekszenia
wyceny §wiadczen. Na Komisji Zdrowia przy podejmowaniu tej ustawy, przy przyjeciu,
wcale nie mowiono o takiej formule rozporzadzenia zwiekszenia wyceny i plac, to jest
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nowos$¢. Chcialabym zapytac: Skoro pan prezes moéwi, ze rozporzadzenie wchodzi
od 1 lipca, to kiedy byly konsultacje? Nie bylo o tym w trakcie posiedzenia Komisji,
ze bedzie zwiekszona wycena, pojda pienigdze. Zupelnie inaczej przedstawiali panstwo
to rozwigzanie. Zatem jako cztonkowie Komisji Finanséw, ktorzy opiniuja, poprosimy
o informacje w tej sprawie. Zupelnie inaczej przedstawiano sprawe zwiekszenia wyna-
grodzen dla pracownikéw ochrony zdrowia. Interesuje mnie ogblnie zwiekszona wycena,
tak, tylko nie w zakresie dotyczgcym placy. Pan prezes doskonale wie, ze to bedzie wygla-
dalo zdecydowanie inaczej dla r6znych placéwek ochrony zdrowia i dla wojewodztw.
I my byémy chcieli porozmawiac na ten temat, nie wiem, pewnie na jakim§ spotkaniu,
czy umowiliby$my sie na jaka$ kontrole w tym zakresie. Deklaruje to od razu, bo zasko-
czylo nas to ogromnie.

Jeszcze jedno. Skoro sg pienigdze ijest informatyzacja, to panstwo w okresie
COVID-u powinni szybciej placi¢ za leki aptekom, podmiotom, ktére prowadza apteki
i majg podpisang umowe. Dziwi, ze panstwo przeszli do poprzedniego trybu przy ogrom-
nej inflacji. Ja bede prosita o rozwazenie tego albo powiedzcie panstwo, jaka jest prze-
szkoda. Nie, ze zmienit sie czas i COVID, bo COVID po prostu pomalutku kroczy. Czy
mozecie panstwo wréci¢ do sposobu placenia za leki w takim trybie, jaki byl w okresie
COVID-u? Panstwo dzisiaj majg klopot albo z kredytami, albo z zakupami przy okresie
inflacji, a informatyzacja w tym zakresie umozliwitaby szybsze przekazywanie przez
panstwa pieniedzy i poprawilaby zdecydowanie ptynno$¢ podmiotéw, ktore zaopatruja
chorych w leki. Dzieki bardzo.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Bardzo dziekuje.
Panie prezesie, bardzo prosze.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:

To moze tylko odniose sie do tej ostatniej kwestii, choé nie jest ona zwigzana bezpo-
§rednio z planem finansowym. Szanowni panstwo, pani posel. To, o co pani posel pyta,
to nie jest zwigzane z inflacjg i z rentownoScig aptek, tylko z ptynnoscig. Terminy plat-
nosci okre§lone sg w ustawie i one sie nie zmienily, one caly czas obowigzujg takie same.
My placimy aptekom dwa razy w miesiacu, co 14 dni, na podstawie przekazywanych dwa
razy w miesigcu dokumentéw rozliczeniowych, ktore musza podlegac jeszcze pewnemu
procesowi oceny formalnej, weryfikacji.

Do tej pory rzeczywiscie staraliSmy sie, szczegolnie w okresie COVID-u, zeby plat-
nosci byty realizowane w ciggu 2-3 dni roboczych, co bylo, nie ukrywam, duzym wysit-
kiem i zaangazowaniem personelu oddzialow, ale wtedy wszyscy pracowaliSmy w innym
rezimie i pewnie to bylo wymagane. Chcialbym tez dodac, ze taki ekstraordynaryjny
tryb pracy, z ktérego wiekszosc¢ instytucji wyszlo, przywraca pewng normalnos¢. My tez
realizowaliémy to kosztem jakichs innych, dodatkowych zadan. Apteki wcale nie miaty
czesciej wykonywanych platnosci niz dwa razy w miesigcu tylko przez to, ze terminy
zostaly ewentualnie skrocone, tylko by¢ moze kilka dni szybciej, ale z regularnoScia
co 14 dni, wiec jesli chodzi o ptynno§é, to tego rytmu w ogéle nie zaburzato, tylko jed-
norazowo skracalo o 2-3 dni, oczywiscie przy zalozeniu - i prosimy tez o tym pamie-
ta¢, bo to jako§ w debacie publicznej umknelo - ze z kolei terminy platno$ci aptek
za leki do hurtowni sg od 30 do 60 dni, wiec apteka ptaci swojemu dostawcy w terminie
od 30 do 60 dni, podczas gdy $rodki refundacyjne otrzymuje z NFZ-etu dwa razy w mie-
sigcu. Nie wiemy, w jakim stopniu zaburza to plynnos$c. Naprawde nie jesteSmy w stanie
wyjasénié, jak bardzo zagraza to bytowi aptek, tak jak to jest przez niektoérych wtascicieli
aptek przedstawiane. Ale oczywiscie staramy sie ptaci¢ bez zbednej zwloki. W tej chwili
zostalo uzgodnione, ze bedziemy starali sie to robi¢ w najszybszych mozliwych termi-
nach, nie czekajac oczywiscie do 14-dniowego terminu, ktory gwarantuje ustawa.

Jeszcze jedna rzecz, szanowni panstwo, obrot apteczny, czyli ten, ktory dotyczy
rozliczenia z Narodowym Funduszem Zdrowia, to jest od 20% do 30% calego obrotu
apteki, dlatego ze reszta jest to obrét detaliczny, ktory w ogéle nie jest objety refundacja,
to sg kosmetyki, to sg leki OTC itd. Méwimy wiec o dostownie 20-30% naleznosci, ktore
apteka ma w stosunku do swoich dostawcow. Tak wyglada rzeczywista skala problemu.
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Dobrze, ze mamy okazje o tym méwic, bo trudno nam sie niestety przebic z argumen-
tami, kiedy jest taka jednostronna narracja, wprowadzajaca niekiedy opinie publiczna
w niepotrzebny strach, ze apteki z tego powodu bedg zamykane, bo nagle by¢ moze pla-
cimy 2-3 dni diuzej niz placiliSmy wczesnie;.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):

Bardzo dziekuje, panie prezesie.
O glos poprosit pan przewodniczacy Janusz Cichon. Bardzo prosze, panie przewod-
niczacy.

Posel Janusz Cichon (KO):

Ja na moment jeszcze chcialbym wroci¢ do kwestii finansowania farmacji w ogole. Musicie
mieé panstwo tez Swiadomosc tego, ze apteki, a generalnie takze i hurtownie funkcjonuja
w oparciu o kredyt obrotowy. Koszty obstugi kredytu w tej chwili sa parokrotnie wyzsze
niz to bylo jeszcze pare miesiecy temu. Brak plynnosci moze jednak stanowié¢ dla nich
powazne zagrozenie. Positkowanie sie kredytem przy takich marzach, jakie tutaj mamy,
takze przeciez limitowanych, moze sie zdarzyc... Znaczy uwazam, ze ryzyko upadiosci
i bankructw, jesli chodzi o polskie apteki i hurtownie, jest naprawde rzeczywiste i moim
zdaniem powinniscie panstwo to jednak lepiej monitorowac. To jest jedna kwestia.

Druga rzecz w kontekscie optymizmu, ktory wynika z liczb. Chcialbym zapytac, jaka
jest dzisiaj sytuacja polskich szpitali, aktualna wiedza na temat zadluzenia polskich
szpitali, jak to wyglada.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):

Bardzo prosze, panie prezesie.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:

W odniesieniu do pierwszej czeSci. Panie posle, nikt nie lekcewazy zagrozenia, tylko
W naszej ocenie na zagrozenie plynnosSci aptek inne czynniki wplywajg znacznie bar-
dziej, patrzac chociazby na to, ze 80% obrotu apteki to obrét nierefundowany, tylko
komercyjny. Natomiast przyspieszenie ptatnosci o kilka dni zadziala tylko jednorazowo,
w jednym miesigcu, bo w kolejnym miesigcu apteka dalej bedzie co 14 dni otrzymywac
transze platnoSci z NFZ-etu. Naprawde to jest dzialanie o charakterze jednorazowym,
ktore nie wywoluje zadnych istotnych skutkow w odniesieniu do dlugotrwatej ptynnosci,
ale jednorazowo tak.

Posel Janusz Cichon (KO):

Panie prezesie, pan nie rozumie tego, co ja powiedzialem. To sg firmy, to jest biznes ope-
rujacy na bardzo niskich marzach. Dzisiaj przy koniecznosci finansowania sie kapitalem
zewnetrznym tak naprawde koszty wzrosly tak bardzo, ze rodzi to ryzyko i zagraza nor-
malnemu funkcjonowaniu. Jaki jest rozklad procentowy, to moim zdaniem nie ma spe-
cjalnie znaczenia, biznes jest po prostu obcigzony bardzo duzym ryzykiem. Dzisiaj zmie-
nily sie warunki prowadzenia biznesu i musicie mie¢ §wiadomo§¢ tego, ze tak jest.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):

Prosze, panie prezesie.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:

a.k.

W odniesieniu do sytuacji finansowej szpitali jako fundusz przeprowadziliSmy taka ana-
lize, proszac o sprawozdania BFA za ostatnie 2 lata. Moge tylko powiedzie¢, ze na pod-
stawie bardzo ogélnej, przekrojowej analizy zagregowane dane pokazuja, ze wyniki
finansowe szpitali poprawily sie zaréwno w roku 2020, jak i w roku 2021. To byly dane,
ktore mieliSmy do tej pory ze sprawozdan finansowych. Przy czym poprawa, ktéra miata
miejsce, byta wieksza w roku 2020 i mniejsza, co do skali, w roku 2021. OczywiScie
méwimy o danych zagregowanych. Sg takie szpitale, ktore znacznie poprawily swoje
wyniki, i sg takie, ktore te wyniki pogorszyly. Jezeli wezmiemy diug jako sume zobowig-
zan wymagalnych, czyli przeterminowanego dlugu w szpitalach, to zmniejszyl sie on
o kilkaset milionéw ztotych. W tej chwili nie potrafie z pamieci poda¢ doktadnej kwoty,
ale moge potwierdzié, ze jest to kilkaset milionéw zlotych redukeji zobowigzan wymagal-
nych, jesli chodzi o zadluzenia podmiotow leczniczych, ktore sprawozdaja, podlegajg obo-
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wigzkowe]j sprawozdawczoSci, jesli chodzi o sprawozdania finansowe BFA, ktore zbiera
Centrum e-Zdrowia. Tak ze, jesli pan posel bedzie zainteresowany bardziej szczegotowa
informacjg, to ewentualnie jesteSmy w stanie przygotowac.

Posel Janusz Cichon (KO):
To ja bardzo poprosze o informacje na temat kondycji polskich szpitali na pismie.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:
Moge jeszcze tylko tyle powiedzieé, ze z ogdlnego przegladu wynika, ze im bardziej szpi-
tale i podmioty byly zaangazowane w walke z COVID-em, tym bardziej ulegla poprawie
ich sytuacja finansowa.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Jest lepsza.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:
Taka jest mniej wiecej ogolna tendencja, ktéra mozna obserwowac.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Chyba rzeczywiscie jest tak, patrzac juz dzisiaj z perspektywy czasu, ze zyskaly na tym
wszystkie te, ktore obstugiwaly chorych na COVID, szczegélnie oddziaty covidowe.
Panie prezesie, ja mam jeszcze pytanie do pana, bo obok mocnego elementu farma-
cji przewing!l sie przez chwile temat psychiatrii dzieciecej. Zerknalem teraz na strone
KPRM-u i mam informacje, ze w perspektywie od 2015 r. naklady na psychiatrie
dzieciecg wzrosty czterokrotnie, 0 400%, z 170 mln z1 do 640 mlIn z1. Ale nie chodzi
mi wylacznie o wzrost naktadow, bo one sg gigantyczne i trudno w ogdle temu zaprze-
czy¢, chodzi mi o to, co jest dzisiaj najwiekszym problemem w psychiatrii i w psychia-
trii dzieciecej. Czy problem caly czas stanowig pieniadze, czy dzisiaj bardziej problem
stanowi element ludzki? Méwie tu przede wszystkim o personelu medycznym i piele-
gniarskim.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:

Mysle, ze odpowiedz na to pytanie jest bardzo zlozona. Rzeczywiscie naklady bardzo
wzrosly, ale te naklady przekladaja sie nie tylko na liczbe §wiadczen i podmiotow, ktore
udzielajg $wiadczen, przekladajg sie réwniez na pewien inny model opieki psychiatrycz-
nej, w zakresie psychiatrii dzieciecej, mianowicie podniesienia nacisku na model opieki
srodowiskowej, czyli opieka bardziej przyczynowa niz leczenie objawowe. Krotko méwigc,
zaopiekowanie sie dzie¢mi w ich srodowisku, gdzie na ogét tkwi przyczyna powstawania
pewnych zaburzen wieku dzieciecego, ktore ujawniaj sie juz niestety wtedy, kiedy skut-
kiem jest konieczno$¢ hospitalizacji. NajczeSciej sg to juz te najbardziej dramatyczne
skutki zwigzane na przyklad z naduzywaniem substancji psychoaktywnych czy tez jaki-
mi§ probami samobdjczymi. To sg glowne przyczyny hospitalizacji dzieci w oddziatach
szpitalnych, w ktorych bardzo czesto byl akcentowany brak miejsc.

Natomiast prosze zwroci¢ uwage, ze jezeli bedziemy podchodzié do tego problemu
w ten sposob, ze brakuje 16zek, to skoncentrujemy sie wylacznie na dzialaniu objawo-
wym. Mniej wiecej 1,5 roku temu zostaly rozpoczete dziatanie przyczynowe reforma
»pierwszego pietra”, czyli stworzyliSmy model opieki srodowiskowej nad dzie¢mi w §ro-
dowisku, w ktorym dorastaja, tj. w rodzinie oraz w szkole...

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Zapobiegac¢, nie leczy¢. Do tego sie sprowadza.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:
Aby zapobiegac. Krotko mowigc, model rozwoju opieki srodowiskowej i zespolow opieki
srodowiskowej, ktory zostal wprowadzony na tzw. pierwszym poziomie, jego powstanie,
prosze panstwa, niestety niefortunnie zbieglo sie z COVID-em. Rozpoczecie wdraza-
nia reformy i tego modelu nastapito w kwietniu 2020 r. Wielomiesieczna izolacja dzieci,
przerwa w edukacji, izolacja, brak relacji z rowie$nikami, przebywanie w domu przed
monitorem, nauka zdalna — wiemy wszyscy, jakie to przyniosto szkody. Tak ze, krotko
mowigc, trzeba po prostu poczekac, az te wszystkie wysilki przyniosg swdj efekt. One
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dopiero teraz majg szanse zaczaé pracowac, kiedy dzieci wrocily do szkoty, kiedy przy-
wrocona zostala pewna normalno$c i kiedy reforma po prostu moze przyniesé efekty.
One nie stang sie z dnia na dzien, na nie trzeba troche poczekac. Ale w sensie finanso-
wym na pewno stawki, jakie w tej chwili NFZ proponuje za §wiadczenia ambulatoryjne
w opiece psychiatrycznej, sg zblizone do stawek rynkowych. Jesli popatrzymy na godzine
pracy psychoterapeuty czy psychologa, czy lekarza psychiatry, to naprawde te stawki
sa w tej chwili zblizone do tego, co jest na rynku komercyjnym. Krotko méwiac, wydaje
sie, ze pienigdze nie sg juz problemem, ale tez nie ulegajmy ztudzeniu, ze wylacznie
pienigdze rozwigzg wszystkie problemy. Po prostu trzeba jeszcze na to troche poczekac.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):

Pytam o to, czy dzisiaj wiekszym problemem jest czynnik ludzki. W ciggu kilku lat obser-
wujemy gigantyczny wzrost na poziomie ponad 400%. W kazdym procesie przerobienie
takiej ilosci pieniedzy jest bardzo duzym wzrostem, dlatego pytam, na ile to czynnik
ludzki jest dzisiaj wiekszym problemem niz pienigdze.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:

W skali kraju powstalo chyba 348 zespotoéw opieki Srodowiskowej. Reforma zakladata,
ze docelowo bedzie ich okoto 380, tak ze jesteSmy blisko celu. No i tak jak mowie, zacze-
kajmy, bo na efekty trzeba troche poczeka¢. Wydaje sie, ze by¢ moze budowanie kolej-
nych oddzialow psychiatrycznych punktowo w niektorych wojewodztwach jest uzasad-
nione, ale przeciez celem reformy bylo to, zeby dzieci w koncu nie trafialy do szpitala,
prawda, tylko zeby byly...

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):

To jest cel. Oczywiscie.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:

...zaopiekowane wla$nie na wcze$niejszym etapie.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):

Serdecznie dziekuje za odpowiedz.
Prosit o glos réwniez pan posel Czestaw Siekierski. Bardzo prosze, panie poSle.

Posel Czeslaw Siekierski (KP):

Nie wiem, czy mam to pytanie zada¢ przy tym punkcie, kiedy mowimy o zmianie planu
finansowego na 2022 r., czy juz na 2023 r.?

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):

Do 2023 r. jeszcze przejdziemy, jeszcze bedzie...

Posel Czeslaw Siekierski (KP):

Stucham?

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):

Do 2023 r. jeszcze przejdziemy.

Posel Czeslaw Siekierski (KP):

Dobrze. To moze zadam pytania pozniej, przy 2023 r., dobrze?

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):

a.k.

Dobrze.

Prosze panstwa, w takim razie wydaje sie, ze przeszliémy etap dyskusji nad tym punk-
tem. Czy sa jeszcze jakie$ pytania w zakresie pkt 1? Nie widze. Pozwole sobie w takim
razie przedstawié¢ panstwu projekt opinii zawarty w druku nr 185:

,Opinia nr 185 Komisji Finanséw Publicznych do Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia w sprawie projektu zmian planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia
na 2022 r. uchwalona na posiedzeniu w dniu 7 lipca 2022 r. Komisja Finansow Publicz-
nych na posiedzeniu w dniu 7 lipca 2022 r. rozpatrzyta wniosek Prezesa Narodowego
Funduszu Zdrowia z 1 lipca 2022 r. dotyczacy projektu zmiany planu finansowego Naro-
dowego Funduszu Zdrowia na 2022 r.
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Komisja Finansé6w Publicznych na podstawie art. 124 ust. 11 2 w zwigzku z art. 121
ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finan-
sowanych ze §rodkow publicznych pozytywnie opiniuje projekt zmian planu finansowego
Narodowego Funduszu Zdrowia na 2022 r. przedstawiony we wniosku”.

Czy sg uwagi do takiego projektu opinii? Nie widze. Tym samym uwazam jg za przy-
jeta przez Komisje.

Prosze panstwa, przechodzimy do realizacji pkt 2 porzadku dziennego. Zgodnie
z ustawg o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanej ze Srodkéw publicznych
Narodowy Fundusz Zdrowia ma obowigzek do 1 lipca kazdego roku opracowac projekt
planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia na rok nastepny i przedstawié¢ go
do zaopiniowania wlasciwym komisjom sejmowym. Wiasciwe komisje sejmowe, w tym
Komisja Finansow Publicznych i oddzielnie Komisja Zdrowia majg 14 dni na zaopinio-
wanie dokumentu przedlozonego przez Narodowy Fundusz Zdrowia. Ustawa stanowi,
ze nieustosunkowanie sie przez Komisje w tym terminie oznacza pozytywne zaopinio-
wanie projektu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia.

Bardzo prosze, panie prezesie, o przedstawienie projektu planu finansowego Narodo-
wego Funduszu Zdrowia na 2023 r. Prosze bardzo.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:

Ponownie, jak w przypadku zmiany planu na rok 2022, powolujac sie na te samg prze-
slanke okre$long w art. 121 ustawy, zwracam sie do Wysokiej Komisji o pozytywne zaopi-
niowanie przedlozonego projektu planu finansowego na rok 2023. Podstawowe zmiany
dotyczg znaczgcego wzrostu przychodow o ponad 30 mld zt w stosunku do planu na rok
2022 w jego postaci wyjSciowej, to znaczy takiej, w jakiej byta uchwalana na poczatku
roku, co stanowi wzrost o okolo 26,3%. Je§li chodzi o dynamike wzrostu, zmiana jest
niespotykana, jak do tej pory, jak w poprzednich latach. Ta zmiana wynika w przewa-
zajacej czesci z prognozy przychodéw ze sktadki na ubezpieczenie zdrowotne. Wedlug
wieloletniej prognozy i wskaznikéw przekazanych nam przez Ministerstwo Finanséw
powinna wynie$¢ okoto 134,5 mld z1. I réwniez, jak w poprzednim przypadku, zgodnie
z zasadg alokacji Srodkéw, podzialu algorytmem, kwota w calosci zostanie przeznaczona
na koszty $wiadczen opieki zdrowotnej w oddzialach wojewddzkich oraz czeSciowo
w centrali. W tej czesci dotyczy ona pozycji finansowanych z pozycji planu finansowego
Centrali Narodowego Funduszu Zdrowia.

Plan zapewnia nam w przyszlym roku wykonywanie statutowych zadan Narodowego
Funduszu Zdrowia w czesci dotyczacej kosztow §wiadczen opieki zdrowotnej i kontynu-
acje dodatkowych kosztow, ktore zostang poniesione w roku 2022.

Poprosze pana dyrektora Dariusza Jarnutowskiego o przekazanie panstwu szczeg6étow.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):

Bardzo prosze, panie dyrektorze.

Dyrektor departamentu w Centrali NFZ Dariusz Jarnutowski:
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Panie przewodniczacy, szanowni panstwo, tak jak pan prezes wspomnial, projekt planu
finansowego na rok 2022 jest projektem zrownowazonym. Planowane przychody i koszty
sg rowne sobie i wynoszg 144 157 000 tys. z1, czyli wzrost w stosunku do roku 2022
0 30 mld z1, tj. 0 26,3%.

Na planowane przychody ujete w projekcie planu finansowego na rok 2023 skladajg
sie przede wszystkim sktadki na ubezpieczenie zdrowotne w kwocie 134,5 mld z1 z udzia-
fem procentowym na poziomie 93,33%. Po stronie przychodow réwniez zaewidencjono-
wane sg odpisy dla agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji oraz Agencji
Badan Medycznych w kwotach: 80 mIn zt - AOTMiT i 403 mln zt ABM. Przychody wyni-
kajgce z przepiséw o koordynacji w kwocie 44 mln zi, tj. na poziomie 0,31% przychodéw
ogobtem.

Dotacje celowe z budzetu panstwa na realizacje zadan, o ktérych mowa w art. 97
ust. 3 pkt 2b, 2¢, 2e i 4c, czyli finansowanie §wiadczen wysokospecjalistycznych, bez-
platne zaopatrzenie w leki os6b w wieku powyzej 75. roku zycia oraz bezplatne zaopa-
trzenie w leki kobiet w cigzy w tacznej kwocie 1 321 000 tys. zi., tj. 0,97% przychodow
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ogotem. Dotacje z budzetu panstwa na realizacje zadan zespoléw ratownictwa medycz-
nego w kwocie 2 mld 967 mln zl, tj. na poziomie 2,06% przychodéw ogétem.

Srodki uzyskane z tytulu oplat, planowane §rodki, ktére zostang uzyskane z tytutu
oplat od §rodkéw spozywcezych oraz od napojéw alkoholowych w niskiej objetosci
w kwocie 2 122 000 tys. z1, érodki z funduszy celowych, w tym z Funduszu Medycznego
na poziomie 1 981 000 tys. zl oraz z Funduszu Solidarno§ciowego na poziomie 17 mln zl.
Lacznie 1 998 000 tys. z1, tj. 1,39% przychodéw ogdtem. Pozostate przychody w kwocie
770 mln z1, tj. 0,5% przychodéw ogdtem i przychody finansowe w kwocie 478 mln z1,
tj. 0,33% przychod6éw ogoélem.

OczywiScie oprocz kosztow Swiadczen opieki zdrowotnej mamy ujete koszty poboru
i ewidencjonowania skladek na poziomie 265 mln z1, tj. 0,18% kosztow ogbélem, obowigz-
kowy odpis na rezerwe ogélng w kwocie 1 344 000 tys. z tj. 0,93% przychodow ogotem.
Ten odpis jest tworzony zgodnie z art. 118 ust. ustawy i wynosi 1% naleznych przycho-
dow ze skladki za rok biezacy. Koszty realizacji zadan zespolow ratownictwa medycz-
nego w analogicznej kwocie jak przychody z dotacji z budzetu panstwa na ten cel, czyli
2 967 000 tys. zl, koszty finansowania lekow wydawanych bezplatnie osobom powyzej
75. roku zycia to jest 1,7 mld z1, koszty realizacji zadania, o ktérym mowa w art. 97
ust. 3 pkt 4c, czyli dofinansowanie informatyzacji Swiadczeniodawcow to jest 100 mln zi,
koszty finansowania lekow wydawanych bezplatnie kobietom w cigzy to jest niespelna
29 mln zl, koszty odpisu na Fundusz Rozwoju Kultury Fizycznej — 117 mln zl, koszty
odpisu na Fundusz Rozwiagzywania Probleméw Hazardowych w wysokosci 39 mln zi,
koszty administracyjne Narodowego Funduszu Zdrowia w wysokosci 1 371 000 tys. zl,
tj. 0,95% kosztow ogodlem, pozostale koszty w wysokosci 302 mln zt — 0,21% kosztow
ogotem i koszty finansowe w wysokoéci 105 714 000 tys. zl.

Jezeli chodzi o koszty §wiadczen, to tak jak juz pan prezes wspomnial, koszty te
zostaly podzielone pomiedzy oddzialy wojewodzkie zgodnie z algorytmem obowigzuja-
cym na podstawie ustawy, natomiast struktura rodzajowa tych planowanych kosztow
$wiadczen zostala ustalona przez dyrektoréw oddzialéw zgodnie z procedurg tworzenia
planu finansowego. Plan finansowy Narodowego Funduszu Zdrowia jest sporzadzany
na podstawie projektéw planéw finansowych oddziatéw wojewodzkich. I te strukture
stworzyli dyrektorzy i zaprezentowali w swoich projektach planéw poszczegdlnych
oddziatow. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Panie przewodniczacy, bardzo prosze o zabranie glosu.

Posel Tadeusz Cymanski (PiS):

To jest dobry moment i dobra okazja, zeby pewne rzeczy odklamac i odczarowaé, bo bar-
dzo czesto w dyskusji miedzy innymi na temat ZUS-u, na temat NFZ-etu mowi sie, i bar-
dzo czesto i mocno obecne jest w opinii publicznej przekonanie, ze potezne koszty pozera
administracja. Wskaznik kosztow calej administracji, zarzgdzania NFZ-etem do §rod-
kéw, ktérymi on dysponuje, jest jaka$ miara, obiektywng miara, rowniez w przypadku
ZUS-u. Doé¢ czesto spotyka sie opinie, ze przezerane sa pieniadze przez nadzor. I tu bar-
dzo wazne pytanie: Czy NFZ spotyka sie z takim oto zjawiskiem? Osoby, ktore decyduja
i nadzorujg ogromne pieniadze, musza by¢ najlepszymi specjalistami. Styszalem o przy-
padkach, ze z NFZ-etu odchodzg §wietni eksperci, ktérzy musza sie zna¢ na medycynie,
na terapii, na technologii, muszg sie zna¢ na lekarstwach, czasami nawet paradoksal-
nie odchodzg pracowac do szpitali, bo tam mogg uzyskaé¢ wieksze zarobki. Pytam o to,
bo to jest bardzo wazna sprawa. Jak zasiegalem opinii wérod ludzi wyksztalconych,
to niektorzy mowia, ze kilkadziesiat procent pozera NFZ.

Konkludujac, moim zdaniem to pytanie ma wazne znaczenie, bo daje odpowiedz, czy
rzeczywiScie koszty funkcjonowania sg wysokie, czy jednak sg zréwnowazone. I moze
jeszcze dodatkowe pytanie: Jak to sie ma w przypadku innych, analogicznych czy podob-
nych instytucji za granicg? Bo zeby powiedzie¢, ze u nas jest przezeranie pieniedzy i drogi
nadzor, to trzeba porownac do czegos, a nie tylko méwic o tym na uzytek polityczny.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Bardzo dziekuje, panie przewodniczacy.
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Panie prezesie, pozwole sobie jeszcze oddaé glos panu postowi Czestawowi Siekier-
skiemu, ktory chcial zabraé glos i poprosze pézniej panig przewodniczgcg Izabele Lesz-
czyne o przygotowanie sie do zabrania glosu.

Bardzo prosze, panie posle.

Posel Czeslaw Siekierski (KP):

Ciagle sie slyszy o skali zadluzenia szpitali. Jedni mowia, jesli chodzi o szpitale powia-
towe, 14 mld z1, inni méwig 18 mld z1, 20 mld z1. Jak to jest w rzeczywistosci? Jak to sie
ma do szpitali i pozostalych jednostek, na przyklad kliniki, ktore sg w nadzorze mar-
szalkéw? Jaka to jest skala? Jakie sg tutaj ich mozliwoSci i pilne zobowigzania? Bo to sie
ciggnie przeciez latami.

Drugie. Interesuje mnie, jak wzroslo finansowanie ksztalcenia medycznego. Uczelnie
medyczne sg finansowane przez resort zdrowia, i tu ilo§¢ ksztalconych studentéow wzra-
sta, to bardzo dobrze, ale jednocze$nie rosnie liczba ksztalconych studentéw na innych
poziomach, na uczelniach niepublicznych czy w innych jednostkach.

Jesli chodzi o przygotowania do walki z COVID-em, jaka to byla skala §rodkow?
Na stronie 11 w pierwszej tabelce, ktéra mi sie rzucita w oczy, wzrost przychodow
w 2021 r. do 2020 r. byt wyrazny, bo 34 mld zl. Czy spadek w 2022 r. — tu jest adnotacja,
ze pierwotny plan finansowy - byt przed wyliczeniem 9-procentowej sktadki zdrowot-
nej? Czy bylo to juz uwzglednione w 114 mld zt? No bo spadek jest wyjatkowo duzy,
w 2023 r. jest wzrost do 144 mld zl. OczywiScie jak sie odniesie wzrost do kwoty, ktora
byla zmniejszona w 2022 r., to przyrost mamy wyjatkowo duzy. Jak to jest w rzeczywisto-
§ci? Sg okreslone oczekiwania §rodowisk medycznych, lekarzy, pielegniarek, wszystkich
po kolei, calej stuzby zdrowia. Jakie jest zabezpieczenie oczekiwan? Bo generalnie ciagle
styszy sie informacje ze strony rzadzacych, ze jest wyrazny wzrost nakltadéw na stuzbe
zdrowia. Jak to jest w rzeczywistoSci? W ktorym miejscu sg naklady ponoszone prywat-
nie? Zalozmy ja, jesli place swoja oplate w LUX MED, czy gdzie$ indziej, to gdzie one
sa pokazane? Jaka jest skala nakladow poza tymi §rodkami? Dziekuje.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):

Bardzo dziekuje.
Prosze o zabranie glosu panig przewodniczacg [zabele Leszczyne.

Posel Izabela Leszczyna (KO):

Dziekuje, panie przewodniczacy. Ja mam dwa albo trzy pytania, przy czym na to pierw-
sze pytanie, to nie wiem, czy pan prezes bedzie umial odpowiedziec. Jesli nie, to poprosze
pana ministra. MowiliScie panowie, ze to jest bardzo wysoka, najwyzsza, niespotykana
dynamika wzrostu przychodow i ze to bedzie sktadka 134,5 mld zl. Chcialabym, zeby
mi panowie odpowiedzieli na pytanie, w jakich proporcjach efekt wzrostu przychodow
wynika ze wzrostu przychodow ze skladkii jest to efekt zmian w systemie podatkowym,
wyzszej sktadki zdrowotnej dla przedsiebiorcow, a w jakim stopniu jest to efekt wzrostu
plac. By¢ moze to pytanie do ministra finanséw. Bardzo prosze o precyzyjna odpowiedz.

Drugie pytanie. MowiliScie panowie, pan dyrektor chyba o tym méwit, o bezptatnych
lekarstwach dla seniorow powyzej 75. roku zycia, to jest chyba kwota, o ile dobrze pamie-
tam, 1,7 mld zt. Gdyby moégt mi pan powiedziec, jaki jest wzrost nominalny i procentowy
tej kwoty w stosunku do roku 2022.

I trzecie pytanie. Nie mamy jeszcze oczywiScie budzetu panstwa na 2023 r., ale
mamy kwoty dotacji. Gdyby panowie powiedzieli, ile w sumie wynosza wszystkie dotacje
z budzetu panstwa, jaka to jest kwota nominalna. Bardzo dziekuje.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):

Dziekuje bardzo.
Prosze o odpowiedzi ze strony pana prezesa, pana dyrektora czy pana ministra. Bar-
dzo prosze.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:
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Jesli pan posel Cymanski sie nie obrazi, to ja w ostatniej czeSci odpowiem na pytanie,
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Natomiast odnoszac sie do bardzo konkretnych pytan pana posta Siekierskiego
i pani posel Leszczyny, w zobowigzaniach bardzo czesto sg przedstawiane rézne kwoty.
To sg zobowigzania ogbtem, ktore nie stanowig tak naprawde rzeczywistego obrazu
zadluzenia polskiego sektora, bo cze$¢ tych zobowigzan to sg zaciggniete kredyty ban-
kowe, pozyczki, oczywiscie z okre§lonym terminem wymagalno$ci, to sg rowniez zapa-
dalne terminy odprowadzenia skladek do ZUS, podatku itd. Tak naprawde istota, miara
zadluzenia sg dlugi przeterminowane, po terminie ptatnosci, krétko méwiac zobowigza-
nia, ktore staly sie wymagalne, ale nie zostaly zaplacone. Jesli chodzi o zadluzenie pod-
miotoéw leczniczych, to kwota zobowigzan ogélem wynosita — powiem z pamieci — nieco
ponad 2 mld z1 i ta kwota, tak jak juz informowalem, odpowiadajac na pytanie jednego
z panéw poslow, o kilkaset milionow spadla, czyli ten dtug zmniejszy! sie w ciagu ostat-
nich 2 lat.

Co do ksztalcenia medycznego, to niestety nie jestesmy wlasciwi do udzielenia odpo-
wiedzi, poniewaz w naszym planie finansowym nie figuruje ta pozycja, dlatego ze jako
NFZ nie zajmujemy sie finansowaniem uczelni medycznych i przekazywaniem dotacji
na ksztalcenie studentow, rowniez kierunkéw medycznych. Mysle, ze minister zdrowia
bedzie wlasciwy do tego, zeby odpowiedzie¢ panu poslowi na to pytanie.

Co do kwestii poréownywania wydatkow do planow ubieglorocznych, rzeczywiscie
trzeba mie¢ na wzgledzie jedna, bardzo wazng rzecz, a mianowicie, ze plany pokazane
panstwu dla porownania, w szczegélnosci za rok 2020 oraz 2021 r., uwzgledniajg zasi-
lanie dodatkowe §rodkami z funduszu covidowego na walke z COVID-em. W calym tym
okresie od kwietnia do kofica 2020 r., caly 2021 r. oraz pierwszy kwartal tego roku -
bo mniej wiecej te okresy obejmowaly dziatanie funduszu COVID - byla to dodatkowa
kwota 40 mld zl. Dla czystosci tego poréwnania nalezaloby plan finansowy odchudzic¢
o te pienigdze. One pojawiajg sie oczywiScie zarowno po stronie kosztow jak i po stronie
przychodow, natomiast one zaburzajg porownywalnosc i interpretacje wynikow. Podam,
ze na kwote 40 mld zt w pierwszym roku COVID-u, czyli w 2020 r., to byto 8 mld zi,
w drugim roku, czyli w 2021 r. to bylo juz okoto 24,5 mld zt i pierwszy kwartat tego roku
to bylo réwniez okoto 8 mld zi. Razem jest to 40 mld z1, o ktorych prositbym pamietac
w interpretacji, pamieta¢ o tym, ze poré6wnujgc nominalne kwoty, nie do konca poréw-
nujemy rzeczy porownywalne.

Jesli chodzi o przychody ze sktadki, w jakim mechanizmie i z jakich tytuléw nasta-
pily wzrosty i podzial, to na pewno najdokladniej pani poset moglthy odpowiedzie¢ pan
minister finanséw. Natomiast ja moge tylko powiedzie¢, ze pierwsza zmiana planu,
ktorag dokonywaliSmy, pani posel, w marcu tego roku, ona wlasnie gtéwnie byta spowo-
dowana dzialaniem ,,Polskiego ladu”, poniewaz kiedy zgodnie z harmonogramem byt
tworzony plan finansowy na rok 2022 - czy mniej wiecej w tym okresie 2021, w ktérym
jesteSmy obecnie, czyli w okresie wakacji — to oczywiscie o zalozeniach ,,Polskiego fadu”
nikt wtedy jeszcze nie wiedzial, wiec to nie moglo by¢ uwzglednione w planach przy-
chodéw, bo z wiadomych powodow ,,Polski tad” zostal wprowadzony dopiero jesienia.
Pierwsza korekta planu na 2022 r. w marcu uwzgledniala skutki dodatkowych wplywow
ze sktadki, jakie wygenerowatl ,,Polski tad”. Wtedy skutek wynikajacy z ,,Polskiego tadu”
byt szacowany na okoto 6,5 mld z1.

To tyle moge wyjaéni¢ w tej chwili. Proba oceny, w jakim stopniu wynika to ze wzro-
stu wynagrodzen, a w jakim z innego sposobu naliczania sktadki na ubezpieczenie zdro-
wotne, jest dla nas bardzo trudna.

Jesli chodzi o dotacje dla senioréow, to wykonanie, prognoza, na ktéra zwrocita
uwage pani posel, to jest 1,7 mld zI. Wykonanie za 2020 r. to jest 735 mln zl, w 2021 r.
— 786 mln zt i plan na 2022 r. - bo jeszcze nie wiemy, jakie bedzie wykonanie — to jest
1,1 mld zt. Wydaje sie, ze kwoty sg zaplanowane z pewng rezerwa i pokryjg w calosci
zapotrzebowanie na rzeczywiScie poniesione wydatki.

Co do dotacji z budzetu panstwa, to zar6wno w tym roku, jak i w przysztym roku
nie jest planowana dotacja podmiotowa z budzetu panstwa w celu osiggniecia poziomu
nakladow zakladanego ustawg na ogét wydatkow w ochronie zdrowia. Przypomne,
ze po nowelizacji ustawy ten prog w relacji do PKB na przyszly rok wynosi 6% PKB
— w relacji do publikowanego w maju przez prezesa GUS-u PKB za rok 2021, bo tak
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to sie liczy do PKB sprzed 2 lat — a wiec te 6% w relacji do PKB stanowi kwote okoto
157 mld ogélem wydatkéw na ochrone zdrowia. Przy czym w tym przedlozeniu w cze-
Sci dotyczacej Narodowego Funduszu Zdrowia jest to 144 mld z1, poniewaz reszta
sa to wydatki gtéwnie ministra zdrowia, ale nie tylko, bo tam ré6wniez mieszczg sie inne
pozycje. Krotko mowige, prognozowany poziom przychodéw ze skladki dla osiagniecia
wskaznika 6% nie wymaga zasilenia dodatkowg dotacja podmiotowg z budzetu panstwa,
poniewaz bedzie on osiggniety, a najprawdopodobniej przekroczony bez tej dotacji.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Dziekuje, panie prezesie.
Rozumiem, ze jeszcze pan minister Sebastian Skuza chce zabra¢ glos, a pézniej jesz-
cze bedzie chciata dopytac pani przewodniczaca.
Bardzo prosze, panie ministrze.

Sekretarz stanu w Ministerstwie Finansow Sebastian Skuza:

Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, na bazie planu i dokumentacji nie mam szcze-
gblowego rozbicia, skad jest wzrost, czy to jest kwestia ,,Polskiego fadu” czy samego
wzrostu ptac. Moge tylko powiedzie¢, ze najwiekszy wzrost na sktadkach jest w zakresie
tego, co odprowadza ZUS. I tu planowany jest wzrost w stosunku do pierwotnego planu
0 25,6%. Ale nie mam takiego rozbicia, ile z tego jest nowych rozwiazan, a ile zakladany
wzrost plac. Jezeli potrzeba, to poprosze Departament Polityki Makroekonomicznej
i prze§lemy Komisji szacunki.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Dziekuje.
Przewodniczaca Izabela Leszczyna, bardzo prosze.

Posel Izabela Leszczyna (KO):
Bardzo dziekuje, panie przewodniczacy.

Panie ministrze, bardzo poprosze o zestawienie. I dla takiej jasnosci, o ktérg bardzo
dba pan przewodniczacy Cymanski, tez chcialabym, zeby$my wszyscy jednak wiedzieli
i mieli Swiadomos¢, ze 6% PKB, o ktorych byt laskaw powiedzieé pan prezes, to jest, jak
pan powiedzial, do PKB z 2021 r. Mowil pan tez o tym, ze kwoty nominalne troszeczke
zaciemniajg obraz. Méwimy tu o PKB nominalnym z 2021 r., czyli 2 lata wstecz, podczas
gdy na przyklad na zbrojenia, jak méwimy o 3% PKB, to méwimy o PKB prognozowa-
nym na rok, w ktérym beda wydatki. Mysle, ze to nie jest dobra wiadomo$¢ dla wszyst-
kich pacjentow, czyli de facto dla wszystkich obywateli, bo kazdy jest w jakim§ stopniu
pacjentem. Bardzo dziekuje.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Bardzo dziekuje.

Szanowni panstwo, my$le, ze zadne z nas nie chcialoby przeznaczy¢ wiecej na zbroje-
nia, bo to chyba tez wynika, mam nadzieje, z podej$cia kazdego z nas do zycia, niemniej
jednak sytuacja jest taka, jaka jest i zapewne wszyscy to rozumiemy.

Jeszcze pan prezes? Bardzo prosze.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:
Tak, poniewaz obiecalem, ze ustosunkuje sie roéwniez do wypowiedzi i pytania pana
posta Cymanskiego, a pominaglem to. Przepraszam.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Prosze bardzo.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:
Panie posle, wskaznik, o ktory pan pyta, w projekcie planu na przyszly rok to jest
0,95%. Mowiac kroétko i obrazowo, to jest koszt zarzadzania skladkg. Mniej wiecej tyle
to wynosi. Co do interpretacji, czy to jest duzo, czy malo, to oczywiscie jest to kwestia
ocenna, ale my mamy miedzynarodowe benchmarki, jak to sie ma do instytucji ubez-
pieczeniowych, ktore zarzadzaja skladka w systemie publicznych ubezpieczen zdrowot-
nych. Jest to mniej wiecej kwota pomiedzy 2,5% a 4%.
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Jesli chodzi o polski system ochrony zdrowia, jesteSmy tutaj rekordzista. Nie porow-
nujemy sie do wskaznikéw amerykanskich, ktore siegaja nawet 11% caloéci przychodow,
gdyz sg to systemy bardzo drogie w utrzymaniu. Ale to sg pewnie tez benchmarki niepo-
rownywalne, bo tam jest zupelnie inny model ubezpieczeniowy, wiec trudno takie skrajne
wartosci pokazywaé. Sa systemy, ktére w rozwigzania ustawowe maja na sztywno wpi-
sane, jaki procent przychod6w jest przeznaczany na zarzadzanie skladka. Niektore kraje
europejskie majg takie rozwigzanie, ze na sztywno majg wpisane koszty.

Co do kwestii personelu i jego rotacji, mieliémy w marcu posiedzenie Komisji Zdrowia
—nie wiem, czy pan posel byl, pamietam, ze czasami pan bywa na posiedzeniach Komisji
Zdrowia — na ktérej byla poprzednia nowelizacja planu, gdzie do$¢ szeroko Wysokiej
Komisji przedstawialem problemy kadrowe, wyzwania, przed jakimi staje Narodowy
Fundusz Zdrowia i jakie problemy kadrowe mamy z utrzymaniem pracownikow.

Posel Tadeusz Cymanski (PiS):
JakoSci tez.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:

To jest jakby jedna kwestia. W tej chwili mamy trzy krytyczne grupy pracownikéw, kto-
rzy sa najbardziej narazeni na procesy rynkowe, ktore dziejg sie na zewnatrz. My sie
z tym problemem borykamy mniej wiecej juz trzeci rok. To jest grupa pracownikow
z wyksztalceniem medycznym, ktorzy musza pracowac. To sg lekarze, pielegniarki, far-
maceuci, fizjoterapeuci, ktérzy pracujg u nas jako urzednicy, ktorzy jezeli majg mozli-
woS¢ zarobienia gdzie indziej lepszych pieniedzy, to oczywiScie korzystajg z takiej moz-
liwosci. Od tego nie uciekniemy. Nastepna grupa to sa pracownicy IT i kolejna grupa
to sg analitycy baz danych i statystycy. Te trzy grupy zawodowe sg najbardziej dotkniete
w tej chwili niestabilnoS$cia, rotacjg oraz trudno$ciami rekrutacyjnymi, bo my wielokrot-
nie otwieramy procesy rekrutacyjne iich nie konczymy, dlatego ze po przedstawieniu
kandydatowi propozycji wynagrodzenia on po prostu zegna sie z nami i moéwi: dziekuje.
Ja bardzo sie ciesze, ze o tym rozmawiamy, bo podnosiliémy to wielokrotnie.

Drodzy panstwo, w tej chwili na realizacje skutkow ustawy o podwyzkach, o wzroScie
wynagrodzen ze skladki w drugim poélroczu tego roku zostanie wyasygnowane mini-
mum 7 mld zt dla pracownikéw ochrony zdrowia, a najprawdopodobniej bedzie to wie-
cej. Natomiast w przyszlym roku dodatkowo bedzie okolo 15 mld z1, dlatego ze bedzie
to nie tylko razy dwa, ale jeszcze inny wskaznik na drugie pélrocze. Ta zmiana powo-
duje, ze nasza konkurencyjna pozycja jako pracodawcy w odniesieniu do kluczowych
grup, o ktorych wspomnialem, bedzie jeszcze gorsza, dlatego ze w szpitalach... Panie
posle, to nie jest tak, ze oni czasami odchodzag do szpitali, oni przede wszystkim odchodza
pracowaé do szpitali, dlatego ze szpitale i sektor ochrony zdrowia oferuje w tej chwili
naprawde bardzo dobre zarobki. Po prostu my nie jesteSmy w stanie konkurowac.

Od 1 lipca jeszcze bardziej pogorszy sie relacja oferowanych zarobkéow w stosunku
do tego, co bedzie w szpitalach, poniewaz tam trafi na podwyzki kilka, a w przysztym
roku kilkanascie miliardéw ztotych. Podwyzki w szpitalach bedg rzedu od dwudziestu
do trzydziestu kilku procent na poszczegélnych stanowiskach. Taki jest skutek obecne;j
ustawy. W ubiegtym roku bylto to mniej wiecej 1200-1300 z1, jesli chodzi o ubiegloroczna
podwyzke. To znaczy, ze relacje miedzy tym, co moze zaoferowaé Narodowy Fundusz
Zdrowia, a tym, co oferuje sektor ochrony zdrowia, réwniez sanepid — bo ta regulacja,
ktora w tej chwili wchodzi w zycie, obejmuje rowniez pracownikéw Panstwowej Inspek-
¢ji Sanitarnej - ta relacja pogarsza sie jeszcze bardziej. Bedziemy mieli jeszcze wieksze
problemy, jak ta ustawa wejdzie w zycie. Chciatbym, zeby to jasno wybrzmialo, dlatego
ze to jest dla nas, jako zarzadzajacych, potezny problem i potezne wyzwanie, zeby zapew-
ni¢ bezpieczenstwo w realizacji kluczowych procesow.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Panie przewodniczacy, bardzo prosze.

Posel Tadeusz Cymanski (PiS):
No nic, tak ogodlnie tylko powiem, bo to jest takie zawstydzajace i przykre, ze to dotyczy
rowniez — pan minister Skuza jest tutaj z nami, a ja pamietam tez kiedy$ ogromna rota-
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cje w Ministerstwie Finansow — osob, ktore majg zarzadzac i nadzorowac, i kontrolowaé
setki miliardéw. Trzeba jeszcze zwroci¢ uwage na to, ze to jest na styku czesto pieniedzy
i kontraktow, a wiec jest to miejsce newralgiczne. Oprécz niezwykle wysokich oczeki-
wan profesjonalizmu, niestety jest rowniez rynek. I tutaj nie wiem, co my mozemy w tej
chwili powiedzie¢, ale na Komisji Finanséw Publicznych jak w soczewce skupia sie ten
problem.

Slyszeliémy tutaj jeszcze nie tak dawno, chyba w tamtym roku, jak stuzby otwieraty
konkursy — méwie o stuzbach — mieliSmy nawet specjalng ustawe o wzmocnieniu finan-
sowym pracownikow sektora informatycznego. Bo jezeli panstwo ma $ciga¢ i nadzorowaé
tych, ktorzy sie na tym $wietnie znaja, to musi mieé¢ najlepszych. W NIK-u zamknieto
kilka postepowan ofertowych, bo kontrolowanie mechanizméw finansowych i proce-
sOw najwyzszej klasy na gieldzie wymaga unikalnej wiedzy i nikt nie bedzie pracowat
nawet za kilkana$cie tysiecy. Takie sg sytuacje. Postawiono warunki, co trzeba wiedziec,
co trzeba znac i nie ma chetnych. To bardzo przykre.

Dla nas jako Komisji Finanséw Publicznych... Tylko bym poprzestal na tym,
ze musimy sie zastanowi¢, czy nie zasygnalizowac problemu i nie poprzeé dzialan, zeby
z tym skonczy¢. Nie, zeby sypac pieniadze bez umiaru, ale po to, zeby panstwo mialo naj-
lepszych — w domysle czytaj — najlepiej optacanych. Tak to dzisiaj dziala. Ja Ameryki nie
odkrywam, tylko przypominam, bo na naszej Komisji wielokrotnie taki problem powstat,
nie tylko w tej chwili w stuzbie zdrowia, ale rowniez w innych resortach, ze jest ogromny
problem z naborem dla stuzb panstwowych najlepszych, znakomitych fachowcow. W sek-
torze prywatnym jako$ sobie z tym radza.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Prosze panstwa, bardzo dziekuje za ten element dyskusji, bo jak dyskutujemy w takiej ciszy,
to wydaje mi sie, ze wiecej jesteSmy w stanie sami uslyszeé i péZniej wiecej zapamietad.

Posel I1zabela Leszczyna (KO):
Najlepiej, jak postéw nie ma.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Nie, pani przewodniczaca, bytoby cudownie, gdybySmy byli w pelnym sktadzie i potrafili
tak stuchag¢, jak stuchaliSmy, bo to chyba tylko nasza kwestia, w nas lezy, czy stuchamy
kogos§, czy nie stuchamy. Od niczego innego to nie zalezy.

Posel Izabela Leszczyna (KO):
Ale, panie przewodniczacy, ale wie pan, ze pan teraz jak ksiadz w koSciele...

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Przepraszam. By¢ moze za bardzo jako kaznodzieja.

Posel Izabela Leszczyna (KO):
Mowi pan do tych, ktérych nie ma tak naprawde.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Ale, panie prezesie, jeszcze raz, pan powiedzial o tym, ze obstuga catego naszego systemu
na poziomie Narodowego Funduszu Zdrowia wynosi niecale 0,9%...

Posel Tadeusz Cymanski (PiS):
Na 100 zl niecata zlotowka idzie dla pracownikow.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
...w momencie, kiedy w poréwnywalnych systemach w Europie od 2% do 4%. Dobrze
zanotowalem to, co pan powiedzial? Juz nie poréwnujac oczywisScie w zaden sposob
do systemu amerykanskiego, bo jezeli on odrobine przypomina ten europejski, tam sie
placi 11%, to chyba tam trzeba reformowac szybciej jak u nas. Ale zostawiajac Stany
Zjednoczone... 0,9%, a w Europie od 2% do 4%, tak? Dobrze zapamietalem?

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:
Tak.
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Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Dobrze. Dziekuje serdecznie.
Prosze panstwa, czy wyczerpaliSmy dyskusje w tym punkcie? Czy pan posel Jarostaw
co$ chce jeszcze dodac?

Posel Jarostaw Urbaniak (KO):

Panie przewodniczacy, zeby nie bylo tak, ze jest tak cudownie i my sie tutaj nad tym
grzecznie wszyscy pochylamy, to znaczy ci, ktorzy zostali na naszej Komisji, to mozna
by sie zgodzié¢ z tezami pana posta Cymanskiego, ze rzeczywiScie —i my§le, ze tu sie zga-
dzamy - ze aby mie¢ dobrych pracownikéw, a panstwo powinno mie¢ dobrych pracow-
nikow, to musimy ich wynagradzac¢ lepiej niz na rynku, czy, jak sie w Warszawie méwi:
na miescie. Tylko mnie przeraza co$ innego, co widzieliSmy wielokrotnie w trakcie prac
nad budzetem, nad wykonaniem budzetu, ze odpowiedzig instytucji panstwowych na pro-
blemy kadrowe, by pozyskac najlepszych specjalistow, jest dziwne zjawisko powiekszania
liczby pracownikéw ministerstw i innych instytucji panstwowych, a nie podwyzszanie
wynagrodzenia. Z pewnoscig panstwo nie bedzie funkcjonowalo lepiej, jesli bedzie miato
wiecej kiepskich urzednikow. Powinno miec¢ mniej, ale dobrych. Wydaje mi sie, ze trzeba
skonczy¢ z hipokryzjg i rozmawiaé o tym, ze jezeli rosng budzety ministerstw i innych
instytucji panstwowych, to jak juz urosty... OK, ale naprawde nie ptaémy tym urzedni-
kom mato, tylko niech ich bedzie mniej, ale dobrych i dobrze wynagradzanych.

Jeszcze jedno stowo. Dotyczy to takze instytucji, ktora nas obsluguje. Problemy
z naborem nowych pracownikéw za stawki, ktore sg proponowane przez Kancelarie
Sejmu, sg znane i o tym tez trzeba gloSno mowié, ze miodzi ludzie po konkursie odma-
wiajg pracy w Kancelarii Sejmu, w Kancelarii Senatu, jak stysza, ile bedg tutaj zarabiac.

Posel Tadeusz Cymanski (PiS):
Ubbstwo tak, dziadostwo nie.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Dziekuje za te uwage. RzeczywiScie, prosze panstwa...

Posel Jarostaw Urbaniak (KO):
Takie korpo jak Lidl, Biedronka i inne Dino po prostu sg bezkonkurencyjne w zakresie
stawek na starcie w stosunku do Kancelarii Sejmu, Senatu, Ministerstwa Finanséw czy
Ministerstwa Zdrowia.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Panie posle, bez watpienia wszyscy zgodzimy sie chyba w 100%, ze nie tylko w iloSci, ale
w jakoSci tez jest sita.

Posel Tadeusz Cymanski (PiS):
Tak jest. Musimy przygotowac jakies§ stanowisko.
Jeszcze pan prezes.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Pan prezes jeszcze chcial co$ dodaé¢? Bardzo prosze.

Zastepca prezesa NFZ Bernard Wasko:
Jesli moge. Panie posle, zatrudnienie od okoto 3 lat w Narodowym Funduszu Zdrowia
jest na poziomie mniej wiecej 5500 os6b i nie wzrasta, z tego okolo trzysta kilkadziesiat
to sg nieobsadzone wakaty. Mamy problem z obsada stanowisk pracy, bo nie mozemy
skutecznie przeprowadzi¢ rekrutacji. Nie mamy wzrostu zatrudnienia, mamy stagnacje
i problemy z odchodzeniem najlepszych pracownikéw, bo to oni w tej chwili podlegaja
najwiekszym pokusom rynkowym.

Posel Tadeusz Cymanski (PiS):
Doktadnie. Pienigdz wypiera.

Posel Jarostaw Urbaniak (KO):
Pan nie ustyszat, ze to byta uwaga w stosunku do instytucji, panskiej instytucji, byta ogolna,
bo tez wypowiedz pana posta Cymanskiego byla ogélna. A na tej Komisji wiemy, ze...
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Posel Tadeusz Cymanski (PiS):
Ale cien pada na nas. Ja sie nie bronie, bo my mamy w reku wiadze.

Posel Jarostaw Urbaniak (KO):
Jest tu pan minister Skuza, wiemy, ze jednego z pierwszych winowajcéw mozna szukac
na Swietokrzyskiej. Urzednicy coraz wiecej...

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Panie posle, zbyt daleko pan idzie.

Posel Jarostaw Urbaniak (KO):
...pitka zostala wystawiona, wiec...

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS): )
Ja mysle, ze zgodziliémy sie co do tego, ze w jako§¢, a niekoniecznie ilos¢. Zeby komus§
dobrze zaplaci¢, komu$ dobremu, trzeba mieé do tego pienigdze. I mysle, ze tu chyba
nie ma réznicy.

Zostal wywolany pan minister. Widzi pan, panie posle, co pan zrobit?

Sekretarz stanu w Ministerstwie Finansow Sebastian Skuza:
Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, szanowny panie prezesie, jak to méwia: tak kra-
wiec kraje, jak mu materii staje. Ale de facto pewien progres zostal poczyniony, bo w sto-
sunku do pierwotnego planu to z 2022 r. calkowity plan, ktory tu opiniujemy na 2023 r.,
zaklada jednak wzrost wynagrodzen o 23,7%, tj. z wypracowanymi juz w tym roku
rozwigzaniami ze wzgledu na sytuacje w NFZ-ecie. Na tyle wyraziliémy zgode i to juz
zostalo uwzglednione. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Andrzej Kosztowniak (PiS):
Bardzo dziekuje.

Szanowni panstwo, proponuje konkluzje. Skonkludujmy opinia, zeby zachowaé plan
pracy. Prosze panstwa, pozwole sobie przedstawi¢ w takim razie projekt opinii nr 186
Komisji Finanséw Publicznych do Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie
projektu planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia na 2023 r. uchwalonego
na posiedzeniu w dniu 7 lipca 2022 r.:

,Komisja Finanséw Publicznych na posiedzeniu w dniu 7 lipca 2022 r. rozpatrzyla
wniosek Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 1 lipca 2022 r. dotyczacy pro-
jektu planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia na 2023 r.

Komisja Finanséw Publicznych na podstawie art. 121 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow
publicznych pozytywnie opiniuje projekt planu finansowego Narodowego Funduszu
Zdrowia na 2023 r. przedstawiony we wniosku”.

Czy sa uwagi do takiego projektu opinii? Nie widze. Szanowni panstwo, tym samym
uwazam, ze przyjeliSmy opinie o treSci przedstawionej we wniosku.

Szanowni panstwo, na tym wyczerpaliémy porzadek dzienny posiedzenia Komisji.
Serdecznie panstwu dziekuje, zamykajac posiedzenie Komisji.
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