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Pelny zapis przebiegu posiedzenia

Komisji Zdrowia (nr 204)

26 pazdziernika 2022 .

Komisja Zdrowia, obradujgca pod przewodnictwem postéw: Tomasza Latosa
(PiS), przewodniczgcego Komisji, i Bolestawa Piechy (PiS), zastepcy przewod-
niczgcego Komisji, zrealizowata nastepujgcy porzadek dzienny:

— rozpatrzenie i zaopiniowanie dla Komisji Finanséw Publicznych rzado-
wego projektu ustawy budzetowej na rok 2023 (druk nr 2653) w zakresie:

1) czesci budzetowej 46 — Zdrowie:
a) dochody i wydatki z zat. nr 1 2,
b) wynagrodzenia w panstwowych jednostkach budzetowych z zat. nr 6,
c) dotacje podmiotowe i celowe z zat. nr 8;

2) czesci budzetowej 83 — Rezerwy celowe, w zakresie pozyciji 68;

3) czesci budzetowej 85 — Budzety wojewoddéw ogotem, w zakresie dziatu
851 — Ochrona zdrowia:
a) dochody i wydatki z zat. nr1i 2,
b) wynagrodzenia w panstwowych jednostkach budzetowych z zat. nr 6,
c) dotacje celowe z zat. nr 8;

4) zadan z zakresu administracji rzagdowej i innych zadan zleconych jednost-
kom samorzadu terytorialnego odrebnymi ustawami z zat. nr 7;

5) dotacji podmiotowych z zal. nr 9;
6) programéw wieloletnich w ukfadzie zadaniowym z zat. nr 10;

7) planu finansowego instytucji gospodarki budzetowej z zat. nr 12 — Profi-
laktycznego Domu Zdrowia w Juracie;

8) planéw finansowych panstwowych funduszy celowych z zat. nr 13:
a) Funduszu Rozwigzywania Probleméw Hazardowych,
b) Funduszu Medycznego;

9) planéw finansowych panstwowych oséb prawnych z zat. nr 14:
a) Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikaciji,
b) Agencji Badan Medycznych;

10) sSrodkéw europejskich w zakresie zdrowia w zal. nr 4 i 15;

11) czesci budzetowej 66 — Rzecznik Praw Pacjenta:
a) dochody i wydatki z zat. nr 1 2,
b) wynagrodzenia w panstwowych jednostkach budzetowych z zal. nr 6;

12) planéw finansowych panstwowych funduszy celowych z zat. nr 13:
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a) Funduszu Kompensacyjnego Szczepien Ochronnych.

W posiedzeniu udzial wzieli: Maciej Mitkowski podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia wraz
ze wspolpracownikami, Bartlomiej Chmielowiec rzecznik praw pacjenta wraz ze wspotpracowni-
kiem, Miroslaw Stasiak zastepca dyrektora Departamentu Finansowania Sfery Budzetowej Mini-
sterstw Finanséw wraz ze wspolpracownikami, Krystyna Ptok przewodniczgca Ogélnopolskiego
Zwigzku Zawodowego Pielegniarek i Potoznych wraz ze wspoétpracownikiem oraz Wojciech Wisniew-
ski ekspert Federacji Przedsiebiorcéw Polskich.

W posiedzeniu udziat wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Malgorzata Siedlecka-Nowak, Jakub Ste-
fanski oraz Monika Zolnierowicz-Kasprzyk - z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmowych.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dzien dobry. Witam panstwa bardzo serdecznie na kolejnym w dniu dzisiejszym posie-
dzeniu Komisji Zdrowia. Prosze o zajecie miejsc.

Stwierdzam kworum. Witam panie i panéw poslow. Witam pana ministra wraz
ze wspolpracownikami — panéw ministrow, bo rowniez rzecznika praw pacjenta. Witam
zaproszonych gosci. Oczywiscie, jak zwykle, takze serdecznie witam sekretariat Komisji.

Dostarczony porzadek dzienny dotyczy projektu budzetu na przyszty rok. Nie bede
czytal catego porzadku dziennego. Zostal panstwu dostarczony. Zapytam tylko, czy
sg uwagi do porzadku dziennego. Nie widze zgloszen. Stwierdzam zatem, ze porzadek
dzienny zostal przyjety i rozpoczynamy jego realizacje.

Proponuje, abySmy te realizacje zrobili zbiorczo w trzech elementach. Mianowicie,
pan minister przedstawi wszystkie elementy zwigzane z wyszczeg6lnionym budzetem,
nastepnie, rzecznik praw pacjenta w swojej czeSci i na koniec koreferat pani posel Dziuk.
Bardzo prosze, w takim razie zaczynamy od pana ministra Mitkowskiego.

Panie ministrze, dokumenty zostaly nam dostarczone, wiec prosze krétko przedsta-
wi¢. Prosze bardzo.

Podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Maciej Milkowski:
Szanowny panie przewodniczacy, szanowni panstwo, Wysoka Komisjo, jest mi niezmier-
nie milo przedstawié czesc ustawy budzetowej w zakresie ochrony zdrowia, i krétko.

Na rok przyszly gléwnymi elementami zwigzanymi z ta ustawa budzetowg byly
dwie kwestie — zmiany, ktore byly elementem Polskiego f.adu i wzrost gwarantowanych
nakladéw na system ochrony zdrowia z minimum 6% do 7% PKB w 2027, gdzie na rok
2023 jest 6% PKB i zmiany planowane do wprowadzenia w projekcie ustawy o zmianie
ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty optymalizujgce wydatkowanie Srodkow
finansowych w ramach tgcznych naktadéw na system ochrony zdrowia dla Narodowego
Funduszu Zdrowia. Naklady systematycznie wzrastajg od 2015 r. i wzrosty ponad dwu-
krotnie z 77 000 000 tys. zt do 160 000 000 tys. zt w roku przyszlym. Wtedy byto to 4,72,
a teraz 6,1 PKB.

Jednocze$nie ta ustawa przewiduje zmiany, ktére bedg wprowadzone ustawg o zawodach
lekarza i lekarza dentysty, przenoszace zadania ze §wiadczeniami opieki zdrowotnej, Swiad-
czenia wysokospecjalistyczne. Od 2015 r. byly dwa takie przeniesienia. W systemie Mini-
sterstwa Zdrowia zostala jeszcze cze$¢ szczepionek obowigzkowych i dla NFZ-u refundacji
doplat do lekow — to juz byly dwa lata, kiedy to narodowy fundusz finansowat ze rodkéw
przekazanych przez budzet panstwa fundusz zapasowy Narodowego Funduszu Zdrowia —jak
rowniez lekéw nabywanych w ramach programéw polityki zdrowotnej w zakresie hemofilii,
HIV i AIDS oraz zadan zespoléw ratownictwa medycznego.

Koszty uwzgledniajg zatwierdzony plan finansowy NFZ-u i odpisy, ktore sg tam
zawarte na Fundusz Rozwiazywania Probleméw Hazardowych, Agencje Badan Medycz-
nych i Agencje Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji. Naktady na ochrone zdro-
wia wynoszg prawie 160 000 000 tys. zl. Sg 0 26 000 000 tys. zt wyzsze niz naklady
planowane na rok 2022 i o prawie 40 000 000 tys. zt wyzsze niz rok wczesniej. Sg wyzsze
o blisko 2 300 000 tys. zt od minimalnego poziomu nakladow wynikajacego z art. 131c,
bo tam sg naktady minimalne 6% PKB, a one wynoszg 6,1% PKB w ustawie budzetowe;j
sektora zdrowie.

4 i.p.
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Wydatki w zakresie Ministra Zdrowia zostaly okreSlone w wysokosci ponad
14 000 000 tys. z1 i sg 0 730 000 tys. zl nizsze niz zaplanowane w ustawie budzetowej na rok
2022, ale to pozwala zbilansowa¢ lgczne naklady na ochrone zdrowia ponad minimalny
poziom. Jednocze$nie, poza tymi zmianami, ktore przedstawilem wczeséniej, czes¢ zadan
finansowania stazy podyplomowych lekarzy w kwocie 750 000 tys. z1 zostala przekazana
do wojewodéw. Zmiana ta pozwoli na wlasciwe przyporzadkowanie tego zadania zleconego
marszaltkom wojewodztw z zakresu administracji rzadowe;j.

Dodatkowo na zakres zaplanowanych wydatkéw wplyw mialo zmniejszenie planowa-
nych érodkéw krajowych na realizacje projektéw z udziatem srodkéw Unii Europejskiej
0 80 000 tys. zl. Jest to zwigzane z zakonczeniem perspektywy finansowanej 2014-2020
oraz wczesnej fazy kolejnych programoéw europejskich,

Zwiekszenie na rok 2023, bardzo istotne, zostalo dokonane w zakresie strategicz-
nych dziatan Ministerstwa Zdrowia. Jest to finansowanie specjalizacji medycznych. Jest
to wzrost wydatkow o blisko 1 100 000 tys. zt, do Igcznej kwoty 3 700 000 tys. zl. Zwig-
zane jest to z podwyzszeniem wynagrodzen zasadniczych rezydentéw oraz wzrostem
liczby lekarzy i lekarzy dentystow odbywajacych te specjalizacje. Zwiekszamy rowniez
finansowanie uczelni medycznych o 166 000 tys. z1, do tacznej kwoty 2 470 000 tys. zl,
co zapewni zwiekszenie o 80 000 tys. zt subwencji i wydatkéw inwestycyjnych o blisko
80 000 tys. zt.

Zwiekszono wydatki na inwestycje w szpitalach klinicznych o 75 000 tys. zl, do tgcz-
nej kwoty 970 000 tys. zl. Pozwoli to na zwiekszenie niektorych programéw wieloletnich,
jak rowniez zwiekszenie srodkow bedacych w dyspozycji Lotniczego Pogotowia Ratunko-
wego o ponad 75 000 tys. zt, do kwoty 456 000 tys. z1. Jednoczes$nie ustawa o finansowa-
niu studiow medycznych, wplat na fundusz kredytowania studiéw medycznych - to jest
nowa pozycja... Prawie nowa, bo to 73 000 tys. zI — wzrost 0 67 000 tys. zt w stosunku
do aktualnego planu.

Dodatkowo zabezpieczono $rodki na poziomie zblizonym do roku ubiegtego z podniesie-
niem wynagrodzen w jednostkach budzetowych o 7,8%, jak réwniez zabezpieczono wplate
do Funduszu Medycznego w wysokosci okreslonej w ustawie 4 000 000 tys. zt. Rezerwa
celowa w wysokoSci blisko 7 100 000 tys. zt na inwestycje w podmiotach leczniczych, kto-
rych podmiotem tworzacym jest jednostka samorzadu terytorialnego — 405 000 tys. zl.
Uzupelnienie $rodkéw na staze podyplomowe — 250 000 tys. z1, wydatki majgtkowe oraz
zakup infrastruktury techniczno-systemowej dla Centrum e-Zdrowia — 188 000 tys. z1. Pod-
wyzszenie wynagrodzen dla zatrudnionych w podmiotach leczniczych od przyszlego roku —
164 000 tys. z1, zadania zwiazane z planem choréb rzadkich — 38 000 tys. zt, srodki na dodatki
dla kierownikéw specjalizacji — 50 000 tys. zt oraz inne zadania.

Budzety wojewodow wynoszg ogotem 3 700 000 tys. z1, co stanowi 61% zaplanowa-
nych wydatkéw. Tak jak powiedziatem, jest to zwigzane z przekazaniem finansowania
ratownictwa medycznego do Narodowego Funduszu Zdrowia. Srodki na staze podyplo-
mowe — to juz mowitem — w wysokosci 500 000 tys. z1, zostaly zaplanowane i zaplano-
wano istotny wzrost na Panstwowa Inspekcje Sanitarng o 646 000 tys. zl. Jest to zwia-
zane z podwyzkami wynikajgcymi z ustawy o najnizszym wynagrodzeniu w podmiotach
leczniczych. W budzetach wojewodéw wzrost inwestycji zaplanowano o 83 000 tys. zt
na budowe Dolnoslgskiego Centrum Onkologii i wzrost wydatkéw na dyspozytornie
medyczng o 18 000 tys. zl. Dziekuje bardzo za uwage.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo panu ministrowi. Poprosze rzecznika praw pacjenta o przedstawienie
projektu budzetu w swoim zakresie. Prosze uprzejmie.

Rzecznik praw pacjenta Bartlomiej Chmielowiec:

i.p.

Dziekuje, panie przewodniczacy. Szanowna Komisjo, w czesci 66 budzetu panstwa
— Rzecznik Praw Pacjenta dochody budzetu panstwa zostaly zaplanowane na 2023 r.
w wysokoS§ci 110 tys. zt i dominujgcg pozycja beda tu kary nakladane obowigzkowo
w przypadku nierealizowania decyzji Rzecznika Praw Pacjenta dotyczacej naruszenia
zbiorowych praw pacjenta.
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Jezeli chodzi o wydatki ogétem zaplanowane na rok 2023, wyniosg one 17 600 tys. z1
i w stosunku do ustawy budzetowej na rok 2022 ksztaltujg sie na poziomie 106%.
Na to glownie sklada sie wzrost wynagrodzen o 7,8% przyznany wszystkim pracowni-
kom sfery budzetowej oraz otworzenie w Biurze Rzecznika Praw Pacjenta nowego etatu
specjalisty do spraw koordynowania dzialan w zakresie zarzadzania systemami bazoda-
nowymi oraz cyberbezpieczenstwa.

W projekcie planu na 2023 r., w ramach otrzymanego limitu nie zaplanowano wydat-
kéw majatkowych do realizacji. Rzecznik Praw Pacjenta w 2023 r. planuje realizacje
wydatkéw w ukladzie zadaniowym, w ramach funkcji 20 — Zdrowie podzadanie 20.1.7
— Ochrona praw pacjenta.

Szanowna Komisjo, pragne rowniez przedstawié jeszcze jeden nowy punkt w budzecie,
ktorego dysponentem jest Rzecznik Praw Pacjenta, a mianowicie Fundusz Kompensa-
cyjny Szczepien Ochronnych, ktéry zostal utworzony na podstawie ustawy z 17 grudnia
2021 r. o zmianie ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chordéb zakaznych
u ludzi. Zgodnie z powyzsza ustawa, przychody funduszu pochodza: z wplat od pod-
miotow, ktore zawarly ze Skarbem Panstwa umowe na realizacje dostaw szczepionek
do przeprowadzenia szczepien ochronnych — warto§é planowana to 4000 tys. z1; opro-
centowania rachunku bankowego funduszu — wartos$¢ planowana na rok 2023 wynosi
200 tys. z1 oraz oplat za zlozenie wniosku o przyznanie §wiadczenia kompensacyjnego
- planowana wartosé 54 tys. z1.

Zgodnie z powyzszg ustawa, Srodki funduszu bedg przeznaczone na wyplate swiad-
czen kompensacyjnych, zwrot oplat za zlozenie wniosku o przyznanie §wiadczenia kom-
pensacyjnego, w sytuacji, kiedy konieczne bedzie domoéwienie wszczecia postepowania
lub jego umorzenie, jak réwniez koszty zwigzane z prowadzeniem postepowan. Tutaj
chodzi gléwnie o koszty dotyczace wynagrodzenia bezosobowego czlonkéw zespotu,
czlonkow ekspertow, bieglych do spraw §wiadczen funduszu, ktéry wydaje opinie w trak-
cie tego roku oraz koszty zwigzane bezposrednio z biezacym funkcjonowaniem funduszu.

To wszystko. Wysoka Komisjo, wszystkie materialy zostaly przekazane. Gdyby trzeba
bylo co$ uzupetnié, to oczywiscie jestem tutaj do dyspozycji. Dziekuje, panie przewod-
niczacy.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. I koreferat pani poset Dziuk, prosze uprzejmie.

Posel Barbara Dziuk (PiS):

Panie przewodniczacy, panowie ministrowie, Wysoka Komisjo, projekt budzetu panstwa
na 2023 r. zostal opracowany na podstawie zalozen do projektu budzetu panstwa przy-
jetych przez Rade Ministréw oraz limitu wydatkéw okre§lonego przez Ministra Finan-
sow dla poszczegdlnych dysponentéw czesci budzetowych. Niniejsza informacja zawiera
szczegblowe omowienie projektu ustawy budzetowej na 2023 r. w czesci 46 — Zdrowie,
czesci 83 — Rezerwy celowe, czesci 85 — Budzety wojewodow w zakresie dzialu 851 —
Ochrona zdrowia. Dodatkowo opisane zostaty plany finansowe nastepujacych jednostek
pozostajacych we wlasciwoSci Ministra Zdrowia — Agencji Badan Medycznych, Agen-
cji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji, Funduszu Rozwigzywania Probleméw
Hazardowych, Funduszu Medycznego, Polskiego Laboratorium Antydopingowego.

Na ksztalt projektu ustawy budzetowej w wyzej wymienionych czeSciach zasadniczy
wplyw mialy zmiany wprowadzone w 2021 r. w ustawie z dnia 20 sierpnia 2004 o $wiad-
czeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow publicznych w zakresie zagwa-
rantowania osiaggniecia poziomu nakladéw na ochrone zdrowia w 2023 r. w wysoko§ci
minimum 6% PKB i docelowo 7% PKB, zmiany planowane do wprowadzenia w projekcie
ustawy o zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz niektérych innych
ustaw, ktore majg na celu optymalizacje wydatkowania Srodkow publicznych na cele
ochrony zdrowia i dostosowanie ich struktury do sytuacji makroekonomicznej w ramach
tacznej kwoty nakladéw w tym obszarze.

W projekcie ustawy nowelizujacej organizacje i finansowanie zadan dotyczacych
budzetu panstwa przewiduje sie przede wszystkim wprowadzenie od 2023 r. zmian
polegajacych na objeciu finansowaniem przez NFZ wszystkich §wiadczen wysokospe-
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cjalistycznych, nabycia szczepionek wykorzystywanych do szczepien obowigzkowych
w ramach programu szczepien ochronnych oraz szczepionek i innych immunologicznych
produktow leczniczych stanowigcych rezerwy stosowane w razie wystapienia zagrozenia
epidemicznego lub epidemii, z wyjatkiem szczepionek przeciw COVID-19, refundacje
doptat do lekéw, srodkéw spozywcezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz
wyrobow medycznych dla os6b powyzej 75 r.z., tak zwane leki 75 Plus, oraz lekow dla
kobiet w ciazy — program Cigza Plus. Finansowanie lekow oraz wyrobéw medycznych
nabywanych w ramach programéw polityki zdrowotnej ministra wlasciwego do spraw
zdrowia w zakresie leczenia hemofilii i pokrewnych skaz krwotocznych oraz leczenia
antyretrowirusowego osob zyjacych z wirusem HIV, oraz finansowanie zadan zespoléw
ratownictwa medycznego.

Czest 46 — Zdrowie w 2023 r. realizowana bedzie w nastepujacych dziatach klasyfika-
cji budzetowej: szkolnictwo wyzsze i nauka, administracja publiczna, obrona narodowa,
ochrona zdrowia, kultura i ochrona dziedzictwa narodowego. Zmniejszenie wydatkow
planowanych na rok 2023 w czeéci 46 — Zdrowie w stosunku do planu 2022 wynosi
746 639 tys. zt wynika przede wszystkich ze zmian wprowadzonych projektem ustawy
o zawodach lekarza i lekarza dentysty od 2023 r. polegajacych na objeciu finansowa-
niem przez NFZ. W zwigzku z tym NFZ obejmuje wszystkie §wiadczenia wysokospecja-
listyczne, nabycie szczepionek, refundacje doptat do lekow, nabycie lekow oraz wyrobow
medycznych.

Ponadto érodki na finansowanie stazu podyplomowego lekarza i lekarza dentysty,
ktore jest zadaniem zleconym marszalkowi wojewodztwa z zakresu administracji rza-
dowej, zaplanowano w budzetach wojewodow, a nie — jak bylo w 2022 r. — w czeSci 46
- Zdrowie. Od 2023 r. wskazuje sie wojewodow jako odpowiedzialnych za finansowa-
nie tego zadania zleconego z zakresu administracji rzadowej, w zwigzku z czym $rodki
na realizacje tego zadania bedg przekazywane marszatkom wojewodztw przez wilaSci-
wego wojewode a nie ministra zdrowia.

Jednocze$nie wprowadzone zmiany pozwolily na dokonanie zwiekszenia w 2023 r.,
w poréwnaniu z 2022, planowanych wydatkéw na niektére zadania kontynuowane.
Jest to finansowanie: specjalizacji medycznych — wzrost o 1086 tys. z1 do fgcznej kwoty
3700 tys.; uczelni medycznych — wzrost wydatkéw o 233 000 tys. zt do tgcznej kwoty
2470 tys. zt, w tym zwiekszenie subwencji ogolnej o 80 500 tys. z1; inwestycji w szpita-
lach klinicznych — wzrost wydatkow o 75 000 tys. zt do tacznej kwoty 969 500 tys. zl;
Lotniczego Pogotowia Ratunkowego — wzrost wydatkow o ponad 75 000 tys. z1 do tacz-
nej kwoty 456 000 tys. zt oraz Funduszu Kredytowania Studiéw Medycznych — wzrost
wydatkow o 66 900 tys. zt do 1gcznej kwoty 71 700 tys. zl.

Poszczegblne dzialy zostaly oméwione przez panéw ministréow. Cheiatabym podkre-
§li¢, ze Biuro Analiz Sejmowych pozytywnie opiniuje plan finansowy ustawy budzetowe;j
na rok 2023 w zakresie ochrony zdrowia. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Otwieram dyskusje. Bardzo prosze, pan przewodniczacy Miller.

Posel Rajmund Miller (KO):

i.p.

Panie ministrze, panie przewodniczacy, szanowni panstwo, w sprawozdaniu, ktore prze-
kazal nam pan minister, byl punkt, ktory méwit o finansowaniu ratownictwa medycz-
nego ze Srodkéw NFZ-u. Dotychczas ratownictwo medyczne bylto finansowane z budzetu
panstwa. Nie ma ustawy... Chcialbym zapytaé¢ pana ministra, na podstawie jakiej ustawy
nastgpila zmiana zapiséw do budzetu zdrowia, poniewaz ustawa, ktora o tym decyduje,
tak naprawde nie byla jeszcze przez nas procedowana. Na jakiej wiec podstawie procedu-
jemy ustawe, w ktorej sg zapisy, ktorych jeszcze nie ma i nie istniejg w prawie? Podobnie
jak lecznictwo specjalistyczne, podobnie jak refundacja lekow 75 Plus, podobnie jak jesz-
cze pare innych procedur. To wszystko jest zapisane w projekcie ustawy, ktory jeszcze
nie ujrzal Swiatla dziennego, nie byl przez nas opiniowany. Tak naprawde chcialbym
zapytac — szkoda, ze nie ma legislatoréw — czy zgodne z prawem jest wpisanie tych zapi-
sow do projektu ustawy o budzecie i budzecie panstwa.




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
KowmisJi Zprowia (NR 204)

Panie ministrze, mam jeszcze jedno pytanie, poniewaz otrzymaliémy réwniez infor-
macje, ze dotychczasowy Fundusz Przeciwdzialania COVID-19 ma by¢ wspierany juz
teraz ze Srodkéw z NFZ-u, czyli z naszych skladek. Natomiast, jezeli zajrzymy do prze-
pisow, ktoére mowig o zrédlach finansowania funduszu przeciwcovidowego, to tam nie
ma ani stowa o tym, ze maja to by¢ srodki, ktore bedzie przekazywal NFZ. A przypomne,
ze tak naprawde $rodki z funduszu covidowego mogg by¢ przekazywane niekoniecznie
na leczenie, ale i na dziesigtki réznych czynnosci, ktére mogg by¢ uznane za konieczne
w trakcie COVID-u. Sg to bardzo powazne zagadnienia i powazne pytania. Bardzo wiec
prosze, jezeli mamy oceniac te propozycje do budzetu, to musimy rozwigzac¢ te wszystkie
sprawy, ktore dzisiaj budzg watpliwo§ci prawne. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. Jeszcze zglaszal sie - jezeli dobrze widzialem — pan poset So$nierz. Czy
tak? Prosze uprzejmie.

Posel Andrzej Sosénierz (PS):
Przedstawiony plan, to plan takiej chwilowej radosci, w ktorym zawsze sg zagrozenia
na przyszlo§é, tylko ze w tej chwili dominuje polityka, ze jesli jutro bedzie dobrze, to faj-
nie, a pojutrze, to juz niekonieczne. Generalna uwaga — byly plany przez wiele lat, ktore
notabene krytykowalem — przenoszenia finansowania ochrony zdrowia do budzetu.
Tymczasem w tym planie mamy doktadnie odwrotny ruch. Mianowicie wiele sektorow,
wiele dzialow, wiele §wiadczen opieki realizowanych do tej pory i finansowanych przez
budzet — za czym tez bytem - zostalo zlikwidowanych i przeniesionych do finansowa-
nia niby z systemu ubezpieczeniowego, ktoéry tez juz nie wiadomo, czy jest systemem
ubezpieczeniowym, o czym za chwile. W kazdym razie, przeniesienie szeregu Swiadczen
do NFZ-u wynika pewnie z tego, ze chwilowo kwotowo wiecej jest pieniedzy w NFZ-cie.

Chcialbym jednak zwrdci¢ uwage na to, ze przy okoto — w uproszczeniu - 20-procen-
towej inflacji, to nawet ta sama kwota, ktora jest w tej chwili, w jednym roku, w nastep-
nym roku warta jest 80% tej kwoty. Tu widzimy, ze na ochrone zdrowia jest w tej chwili
83% kwoty roku ubiegltego, bo tu czasami mylaco méwimy — co$ nam wzrasta, bo kwota
wzrosta. Kwoty moga sobie wzrastac — przy inflacji to jakby tego wzrostu nie byto. Trzeba
to wzia¢ pod uwage. Czyli de facto finansowanie budzetowe ochrony zdrowia nie drgneto,
bo mamy je na poziomie 83%, przy ubytku czesci zadan, ktore stamtad zostaly usuniete.

Ta chwilowa rados¢ z tego, ze sg wieksze sktadki wynika z tego, ze jest inflacjai wyna-
grodzenia i wszystko ro$nie. Podatki rosng, wiec bedg wieksze sktadki, ale to ma swoje
krotkie nogi. NFZ ma oszczednosci i te oszczednosci teraz stuzg do tego, zeby zrobic taki
jednorazowy ruch, ktéry nie ma dobrej przysztosci, o czym pewnie bedziemy rozmawiali
za rok.

Chciatbym tu jednak zwrdci¢ uwage i zapytac pana ministra o jedng sprawe, bo poza
tymi kilkoma pozycjami, gdzie mamy 000 czy $wiadczenia wysokospecjalistyczne...
Swoja droga, bardzo krytykowaliémy swego czasu przenoszenie przez poprzednie rzady
$wiadczen wysokospecjalistycznych do NFZ-u. Robily to wszystkie rzady — pani minister
Kopacz, pan Artukowicz — a teraz to jest cigg zdarzen. Czasem mozna powiedziec, ze nie
wiadomo, czy jest jakas zmiana, bo wszyscy robig doktadnie to samo, a potem nawzajem
siebie krytykuja. Teraz to jest juz chyba ostateczne dobicie tego. Tam by¢ moze zostanie
jaka$ mata kwota na te Swiadczenia wysokospecjalistyczne, ale to taki komentarz.

Natomiast niepokojace dla mnie jest zlikwidowanie pozycji na ubezpieczenie osob,
w skrocie — rolnikéw. Do tej pory NFZ byl zasilany pieniedzmi z budzetu panstwa, ktore
ubezpieczaly rolnikéw. W tej chwili takiej pozycji tutaj nie ma. Zatem pytanie do pana
ministra — bo to oczywiScie powoduje, ze pewna grupa ludnosci nie jest ubezpieczona —
jaki bedzie status ludno$ci rolniczej, ktorej ani budzet panstwa, ani oni sami nie ubezpie-
czg. Czyli bedziemy mieli — nie wiem, ile to milionow os6b, — 2-3 mln osob, ktoére beda nie-
ubezpieczone w systemie ubezpieczeniowym. Czy one beda leczone na koszt oséb, ktore
sie ubezpieczaja, i jaki bedzie ich status? Czy oni bedg ubezpieczeni i z jakiego tytutu
beda ubezpieczeni, jesli bedzie sie ich traktowalo jak ubezpieczonych, skoro de facto nikt
za nich ani oni sami za siebie nie placg? Czyli wyrzucamy z systemu ubezpieczeniowego,
jednoczes$nie finansujac ich §wiadczenia z pieniedzy, ktore inni zebrali na swoje leczenie.

8 i.p.
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To jest chyba ostateczne zlamanie zasad systemu ubezpieczeniowego, ktory mamy
w Polsce. Jest to bardzo grozne i symptomatyczne. Mysle, ze to tez jest problem prawny,
jaki bedzie status os6b — rolnik6w nieubezpieczonych przez panstwo. Kieruje takie pyta-
nie do pana ministra. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Tylko jedna uwaga, panie posle. Gdy byly w przeszloSci przenoszono
procedury wysokospecjalistyczne z ministerstwa do NFZ-u, ma pan racje, ze to byto kry-
tykowane. Jednak jest jedna réznica, ze wtedy nie bylo dodatkowych, zagwarantowa-
nych ustawg — tak jak jest ustawa 6%, juz tez 7% - dodatkowych srodkow, ktére poplyna
z budzetu, jezeli to bedzie mniej niz ta kwota PKB. To sie zmienilo. Wtedy to by rze-
czywiscie oznaczalo, ze bedzie mniej pieniedzy na leczenie. Teraz sg dodatkowe $rodki
gwarantowane ustawa. Musimy tylko pilnowa¢, zeby te 6% PKB w przysztym roku bytlo,
bo to w przyszlym roku powinni$my osiagnaé ten poziom.
Widzialem kolejne zgloszenia. Pan posel Maksymowicz, prosze uprzejmie.

Posel Wojciech Maksymowicz (Polska 2050):

Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, nie bede powtarzac, ale popieram glosy moich
poprzednikow, pana posta Millera i pana posta Soénierza. Dodam tylko, ze aby przenosic
te érodki nie tylko z programéw polityki zdrowotnej, ale przede wszystkim z procedur
wysokospecjalistycznych, to najpierw jednak kto§ musial je tam umiesci¢. Przypomne,
ze tak bylo w pierwotnym zatozeniu...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Pan minister to umiescil, o ile pamietam, jeszcze chyba w latach 90.

Posel Wojciech Maksymowicz (Polska 2050):

W kazdym razie zdoby! pienigdze wlaénie na to, wyrywajac je z gardia ministra finanséw,
ktory nie do konica byl tak zyczliwy, jak wiekszo§c zreszta, ale mial duzo do powiedzenia.
Nazywal sie Leszek Balcerowicz. RzeczywiScie wtedy uzbroiliSmy to w pienigdze, bo te
programy byly zapisane, ze mialy by¢, ale nie bylo pieniedzy. Teraz mamy stopniowa
ewolucje przesuwania tych pieniedzy...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Przepraszam za jeszcze jedno wtracenie. Jako wicedyrektor szpitala jezdzilem do pan-
stwa negocjowac wlasnie procedury wysokospecjalistyczne.

Posel Wojciech Maksymowicz (Polska 2050):

i.p.

Tak. Wtedy to byto w ogdle w ministerstwie, cala komérka ministerstwa mialo ponizej
polowy tych urzednikéw, ktorzy sg teraz, nie byto komputerow, ale robiliSmy to jako$§
dosy¢ sprawnie. To jest tez taki fenomen, ze jest problem narastajgcych klopotéw urzed-
niczych.

Chciatem zadac¢ tylko takie pytanie, w zasadzie podtrzymujac tamte inne uwagi, czy
mamy $wiadomosé, ze w ten sposob, na zasadzie przesunieé ksiegowych, chce sie zro-
bi¢ inny montaz prezentacji ksiegowej, bo nam wygodniej... Czy zdajemy sobie sprawe
z tego, ze dokonujemy zmiany calego systemu opieki zdrowotnej? Wiasciwie to, co miato
by¢ gwarantowane zupelnie przez budzet panstwa i panstwo bezposrednio przez rzad,
gwarantowalo to, co jest najwazniejsze, w obecnej sytuacji chyba jeszcze tym bardzie;j,
zeby rzad kontrolowal bezposérednio ratownictwo medyczne...

Przeciez wiecie, ze bylem zdecydowanie za systemem ubezpieczeniowym daleko bar-
dziej idgcym niz to, co potem rzad Millera zdekomponowat i nastepcy wszyscy po kolei
dokomponowali prawie do tej pory. NFZ to w zasadzie jest wspomnienie prawdziwego
systemu z autonomig kas chorych itd. No, ale... Natomiast, jednak mimo tego, ze zawsze
bytem zdecydowanym zwolennikiem systemu ubezpieczeniowego, uwazatem, ze ten ele-
ment panstwowy musi by¢ mocny i coraz mocniejszy w niektérych aspektach.

Bylo to zgodne zresztg, jak pamietam, z takimi przedwyborczymi planami Prawa
i Sprawiedliwo$ci. No i jak by nie powiedzie¢, dzieje sie co§ dla mnie zupelnie niezrozu-
mialtego, bo jezeli chodzi o ratownictwo medyczne, to powinno by¢ tam, gdzie jest... Tak
jak wojsko nie powinno by¢ utrzymywane z jakich$ sktadek tylko przez rzad, tak i to.
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Jest to pelna odpowiedzialno§é. Nie posrednia a pelna odpowiedzialno§é rzadu. I tak
samo, uwazam, procedury wysokospecjalistyczne, jak i programy polityki zdrowotnej;.
One sa po prostu gléwnym narzedziem, ktére mogtoby by¢ wzmocnione — oddziatywania
rzadu w kierunkach, ktére uwaza za istotne w sposob szczegélny, a calg reszte normal-
nie sie zaopatruje. A jezeli to idzie do NFZ-u, to jest to wérdd calej reszty, normalne.
Dobrze, ze jako$ udalo sie przesung¢ §rodki z Funduszu Medycznego, zeby pewnie czes¢
z tych rzeczy sfinansowad, ale jest to ciggle sztuczka ksiegowa. System jednak zmie-
niamy. Zmieniamy system na wlasciwie nie wiem, jaki. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. Pan posel Hok, prosze uprzejmie.

Posel Marek Hok (KO):

Panie przewodniczacy, panie ministrze, Wysoka Komisjo, jakby kontynuujac wystgpienia
moich kolegéw poprzednikéw, chciatbym zapytaé, gdzie jest zapisane w dokumencie...
Co prawda, jest to projekt ustawy budzetowej, ale zapisane jest, ze zmniejszenie wydat-
kéw planowanych na rok 2023 w zdrowiu wynika przede wszystkim z wprowadzanych
projektem ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty zmian polegajacych na objeciu
finansowania przez fundusz. Dokument, na ktéry panstwo sie powolujecie, czyli ustawa
o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz niektérych innych ustawach, nie wplyneta
jeszcze do parlamentu, nie nadano jej numeru druku. Dlaczego wiec panstwo powo-
lujecie sie na dokument, na ustawe, ktora jeszcze w ogéle nie byla procedowana, nie
rozpoczelo sie jej procedowanie w polskim parlamencie? Ja rozumiem, ze jest to tylko
projekt budzetu i mam nadzieje, ze gdy obejrzymy ten dokument ostateczny, to bedzie
wygladal inaczej.

Poza tym tez mam nadzieje, ze przeniesienie finansowania, ktére dzisiaj nie jest
zwigzane z kompensacjag tych §rodkow, z budzetu panstwa do narodowego fundu-
szu, zostanie jednak dokonane, bo jest to przeciez 7-8 000 000 tys. zl, w tym ponad
3000 000 tys. zI — co méwit pan profesor Maksymowicz — na samo ratownictwo medyczne.
Przy czym do tej pory to byly érodki zapisane od zlotowki do ztotowki tylko i wylacznie
na Panstwowe Ratownictwo Medyczne. Dlatego mam nadzieje, ze to jest tylko projekt
ustawy i ze w ostatecznym budzecie te uwagi, o ktorych mowimy, beda ujete i ze w ogole
zaczniemy mowic o ustawie o zawodach lekarza i lekarza dentysty, bo na razie ten doku-
ment krazy gdzie§ w opinii publicznej, budzi bardzo wielkie kontrowersje, jest opinio-
wany bardzo negatywnie przez wszystkie Srodowiska, tacznie z Naczelng Izbg Lekarska,
a panstwo na ten dokument sie powolujecie. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. Pan poset Hardie-Douglas, jezeli dobrze pamietam zgloszenia. Prosze
uprzejmie.

Posel Jerzy Hardie-Douglas (KO):
Panie ministrze, mam takie pytanie do pana. Ministerstwo Zdrowia ujawnito w budze-
cie na 2022 r., ze do wydatkow na zdrowie zostaly doliczone érodki unijne, dokladnie
1600 000 tys. zt. To byly pienigdze z perspektywy 2021-2027 i réwniez pieniadze z Kra-
jowego Planu Odbudowy, ktérych naplyw do Polski - jak wiemy — jest chwilowo dosy¢
hipotetyczny.

Wydaje sie, ze doliczanie tych Srodkow do wskaznika wydatkow na zdrowie wychodzi
poza zapisy ustawy o wzroscie nakladow na zdrowie, czyli tej tak zwanej ustawy 7%.
Jezeli ten sam manewr zostal zastosowany przy budzecie na rok 2023, to moze to zaspo-
koi¢ mniej wiecej 42% wymaganego przez ustawe wzrostu naktadéw w roku 2023. Ponie-
waz wydaje sie, ze jest to sprzeczne z ustawg o wzroscie nakladow na opieke zdrowotna,
bardzo prositbym pana ministra o jasng odpowiedz, czy w budzecie na rok 2023 doliczyli
panstwo do wydatkéw na zdrowie prognozowane dosy¢ optymistycznie pienigdze, ktore
maja naplyng¢ do Polski z Unii Europejskiej. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje uprzejmie. Czy jeszcze kto$ z panstwa postéw chciatby zabraé gtos? Pan poset
Rutka, prosze.
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Posel Marek Rutka (Lewica):

Dziekuje, panie przewodniczacy. Panie ministrze, mam pytanie. Nie znalaztem w pozycji
budzetowej dotyczacej Lotniczego Pogotowia Ratunkowego zakupu symulatora dla zatog
$miglowca. Czy to wypadlo z tego projektu? Chciatbym uzyskaé odpowiedz. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Pan przewodniczacy Hoc, prosze.

Posel Czeslaw Hoc (PiS):

Dziekuje, panie przewodniczacy. Ja tym razem krociutkie pytanie o kapital ludzki.
Wiadomo, ze zwiekszajg sie obowigzki Narodowego Funduszu Zdrowia. Pracownicy
NFZ-u dostali symboliczne podwyzki, a teraz, je§li bedzie tyle nakladow na NFZ, czy
przewidujecie wzrost sktadu osobowego, przyjecia nowych pracownikéw do NFZ-u.
A jesli tak, to czy idg za tym Srodki? Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Ja tez moze na koniec. Panie ministrze, z jednej strony, oczywiScie
cieszy ten ogromny, w poréwnaniu z tym, co bylo jeszcze pare lat temu, gigantyczny
wzrost nakladéw na ochrone zdrowia, jednoczesnie jest jednak pare znakéw zapytania.
O jednej spranie juz tu powiedzial pan przewodniczacy Hoc. To jest chociazby to, ze te
nowe zadania kto§ bedzie musiat realizowac. Ja tez dolgczam sie do tego postulatu, aby
zostalo to uwzglednione w siatce plac i w etatach, bo inaczej trudno sobie wyobrazié
sprawne funkcjonowanie calego systemu.

No i dalej, jak... Okej, sg przenoszone zadania, natomiast panstwo prowadzicie tez
z udzialem AOTMiT-u wycene nowych procedur medycznych czy waloryzacje dotychcza-
sowych. Nie wiem, i prosze ewentualnie o odpowiedz, czy jest to uwzglednione w tych
panstwa planach finansowych, bo jak rozumiem, ta sprawa musi by¢ kontynuowana. Nie
mowie tu o kwestiach zwigzanych z inflacja, energia, tylko po prostu z potrzeba pewnego
przeszacowania wartoSci poszczegolnych procedur. Panistwo to robig, i dobrze panstwo
to robig, systematycznie, ale jak rozumiem, to bedzie kontynuowane. Teraz powstaje
wiec pytanie, czy jest to jako$§ uwzglednione w tych planach budzetowych. To tyle.

Widziatem, ze strona spoleczna tez sie zglaszala. Bardzo prosze.

Ekspert Federacji Przedsiebiorcéow Polskich Wojciech Wisniewski:

i.p.

Uprzejmie dziekuje, panie przewodniczacy. Wojciech Wisniewski, Federacja Przedsie-
biorcow Polskich. Chciatbym przylaczyc sie do glosu panow przewodniczacych. Jako
czlonkowie Zespolu Trdjstronnego ds. Ochrony Zdrowia przyjeliémy stanowisko, w kto-
rym apelowaliSmy do rzadu o odpowiednie zaopatrzenie w §rodki finansowe na zatrud-
nienie dla Narodowego Funduszu Zdrowia. To samo dotyczylo Agencji Oceny Techno-
logii Medycznych i Taryfikacji. 30 grudnia ub. r. nawet pojawit sie projekt ustawy, ktory
znosil limity finansowania dla agencji. Jezeli wszyscy oczekujemy od agencji realizacji
zadan, w szczego6lnoSci na przyklad przeszacowania wartosci §wiadczen w polowie przy-
szlego roku, to ta ustawa musi byé procedowana. Pytanie, czy w takim razie mozemy sie
dowiedzie¢, czy te przepisy bedg procedowane.

Ja jednak nie zapomnialbym jeszcze o Rzeczniku Praw Pacjenta. Wywodze sie ze Sro-
dowiska organizacji pacjentow i w dosy¢ powszechnym odbiorze oséb, z ktoérymi wcigz
jestem w kontakecie, jest to jedna z instytucji absolutnie najlepiej funkcjonujacych w sys-
temie, natomiast ze smutkiem stwierdzam —i widac to, i to jest kwestia liczb a nie opinii
- ze niestety Biuro Rzecznika Praw Pacjenta nie otrzymuje stosownej kompensaty w sto-
sunku do wzrostu liczby realizowanych zadan. To znaczy, wydaje mi sie, ze pan mini-
ster Chmielowiec na jednym z innych posiedzen Komisji pytany, bodaj przez pania poset
Zawisze, wspominal o bardzo wysokim odsetku rotacji parownikéw. Musimy wzmocnié
te instytucje, zeby te dodatkowe §rodki w ochronie zdrowia byly wydatkowane racjonal-
nie i zeby, w tym przypadku, na przyklad, prawa pacjenta byly realizowane.

Po tym wstepie chcialbym zwrécic sie do Wysokiej Komisji z kilkoma informacjami,
a do pana ministra z kilkoma pytaniami w sprawie projektu nowelizacji ustawy o zawo-
dach lekarza i lekarza dentysty. W ubiegly piatek...
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Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Panie prezesie, mam goracg prosbe. Rozumiem pewien niepokdj, ze odbywaja sie jakie$
konsultacje, tylko prosze pamietaé, w sytuacji, w ktérej nie ma ustawy — ja nie méwie,
ze w Komisji, w Sejmie nie ma, w ogéle nie ma takiej ustawy, ministerstwo nad czyms$
pracuje — to trudno, prosze wybaczy¢... Inaczej, rozumiem pewien dysonans, ze z jednej
strony mamy pewne rzeczy uwzglednione w budzecie —- mowit o tym pan przewodniczacy
Miller - ktore sg przyjete i jakoby ta ustawa miata wejs¢ w zycie, a z drugiej strony, tej
ustawy nie ma. Tak wiec rozumiem pewng konfuzje, ktorg podzielam, ze dyskutujemy
o zdarzeniach jednak przyszlych i niepewnych, i niestety, bedziemy to w tym kontekscie
opiniowaé, natomiast nie moge dopusci¢ do dyskusji na temat ustawy, ktorej nie ma.
Prosze wybaczyc.

Na pewno bedziemy rozmawiac na ten temat. Prosze zmienic¢ swoje pytanie i pytac
nie o ustawe, ktorej nie ma, tylko o zapisy w projekcie budzetu, ktére posrednio
sg z tg ustawg zwigzane. Prosze w ten sposob pytac, a nie o co$, czego nie ma. Dobrze?

Ekspert FPP Wojciech WiSniewski:

OczywiScie, panie przewodniczacy. Tylko prosze czlonkéw Wysokiej Komisji — skierowa-
liSmy stanowisko strony spotecznej Zespotu Trojstronnego w sprawie projektu ustawy
i na tym poprzestane.

W takim razie wracajac do kwestii pierwszej, chciatbym zapytaé, czy w ramach pro-
cedowanej ustawy budzetowej istnieje przestrzen na znaczace dofinansowanie przede
wszystkim funduszéw wynagrodzen po stronie Narodowego Funduszu Zdrowia, Agencji
Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji i przede wszystkim Biura Rzecznika Praw
Pacjenta, a jezeli tak, to w jakiej wysokosci. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Bardzo dziekuje. Kolejny glos. Prosze uprzejmie.

Przewodniczagca Ogolnopolskiego Zwigzku Zawodowego Pielegniarek i Poloznych
Krystyna Ptok:
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Krystyna Ptok, Ogodlnopolski Zwigzek Zawodowy Pielegniarek i Potoznych. Chciatabym
sie odnie$¢ do tych zmian, ktére maja nastgpic, i tak jak pan minister byl uprzejmy
powiedzie¢, ze mamy optymalizacje wydatkowania §rodkéw publicznych na cele ochrony
zdrowia, jako organizacja jesteSmy mocno zaszokowani sytuacja, ze wiele wydatkéow,
ktore dotychczas byly finansowane w ramach ochrony zdrowia z budzetu panstwa, w tej
chwili ma przeja¢ Narodowy Fundusz Zdrowia. Obawiamy sie o jego kondycje, bo przy-
pomne, ze nadal Zle jest realizowana ustawa o najnizszych wynagrodzeniach od lipca
2022 r.i mamy w tej chwili podmioty, ktore tej ustawy nie realizujg w ogole albo realizuja
ja w sposob niewlasciwy.

Przypomne réwniez, i podkreslajg to dyrektorzy podmiotéw publicznych, ze jest
zla wycena §wiadczen i nalezy ja zmieniaé. Zmiany, ktore byly dokonane w miesigcach
sierpniu i wrze§niu, nie sg wystarczajace na wzrost tych wynagrodzen pracownikow. Nie
mozemy powiedzie¢, ze mamy wylgcznie nieudolnych menedzeréow ochrony zdrowia,
ktorzy sobie nie radza, bo radza sobie, tylko to finansowanie powinno by¢ zupetnie inne.

Siedzgc nad tym budzetem panstwa i zmianami, ktére majg nastgpié, chcialabym
panstwu przypomnie¢ rok 2006. Przypomniala go kolezanka na posiedzeniu Zespotu
Trojstronnego. Wtedy zawalila sie hala wystawiennicza w Katowicach. PostanowiliSmy
wowczas, ze ratownictwo medyczne bedzie finansowane z budzetu panstwa. Jestem tym
bardziej zdziwiona reprezentujgc organizacje, ze robimy to w momencie, gdy za nasza
granicg panuje wojna. Nie wiemy, co bedzie w naszym kraju, a chcemy powazne zadanie,
ktére powinno realizowac panstwo, przenie$¢ na barki Narodowego Funduszu Zdrowia
utrzymywanego ze sktadek wszystkich ubezpieczonych.

Chcialabym zapytac¢ pana ministra, bo te wszystkie Swiadczenia naprawde mocno
obcigzg Narodowy Fundusz Zdrowia. Wiemy, ze mamy rezerwe finansowa, ale nalezy
ja uruchomic na wlasciwg wycene. Chcialabym wiec zapyta¢ pana ministra, na czym
ma polegaé optymalizacja wydatkowania srodkow publicznych na cele ochrony zdrowia,
bo w projekcie mamy wpisane, ze projektowane regulacje powinny skutkowaé ogranicze-
niem przychodoéw Narodowego Funduszu Zdrowia oraz wydatkéw z budzetu panstwa.

i.p.
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Jestem tym bardziej zdziwiona, bo w naszej ocenie Ministerstwo Zdrowia — a tu wlasnie
pan minister przedstawial zalozenia do projektu ustawy budzetowej ze strony minister-
stwa — powinno by¢ tym resortem, ktéry nie ogranicza finansowania §wiadczen okresla-
jac to swoje dziatanie jako optymalizacje wydatkowania §rodkéw publicznych.

I tu moje pytanie. Chcialabym sie dowiedzie¢, kto byt pomystodawca tych wszystkich
zmian, ktore zostaly wprowadzone do ustawy budzetowej, dlatego ze uwazamy, ze tak
szeroka skala przeniesienia ciezaru na Narodowy Fundusz Zdrowia moze odbi¢ sie bar-
dzo niekorzystnie na realizowanych §wiadczeniach, tym bardziej, ze kilkakrotnie w r6z-
nych gremiach prosilam, abySmy zderzyli te liczby, o ktérych tutaj méwimy. Méwimy
bowiem, ze mieliSmy kiedy$ 70 000 000 tys. zI na finansowanie §wiadczen, a w tej chwili
mamy juz 149 000 000 tys. z1, planowane jest 156 000 000 tys. zt w przyszlym roku...

A czy ja, panie przewodniczacy, moge prosi¢ panstwa o uwage? To kolejny raz podno-
szona przez nas kwestia. Moze zderzmy te 70 000 000 tys. zt z 2015 r. z liczbg pacjentow
65 plus, ktorych mieliSmy wtedy i z liczbg pacjentéow 65 plus, ktéorych mamy dzisiaj.
Wtedy dowiemy sie, ile mieliémy pieniedzy na te osoby na leczenie. Wiemy tutaj wszyscy
doskonale — bardzo duza grupa medykoéw jest w tych zespolach — ze 65 plus to wielocho-
robowosc. To sg liczby, o ktorych tutaj méwimy, a nie fakty zwigzane z leczeniem liczby
ubezpieczonych oséb. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Czy jeszcze kto$ z panstwa chcialby zabra¢ glos? Pan przewodniczacy Miller
jeszcze. Krotko prosze, bo to drugi raz.

Posel Rajmund Miller (KO):

Musze powiedzieé, ze zgadzam sie z panig przewodniczgca. Nie moze by¢ argumentem
wzrost srodkow w NFZ, poniewaz wzrosly wszystkie koszty, ktore trzeba bedzie ponosic.

Szanowni panstwo, musimy pamietaé jeszcze o jednym, ze ta ustawa o najnizszych
wynagrodzeniach nie zbiegla sie jednocze$nie z podwyzka procedur §wiadczonych przez
NFZ. Ta ustawa wymusila 22% w budzetach placowek zdrowotnych, podczas gdy pod-
wyzka procedur w NFZ dla tych placowek wyniosta od 7,5 do 15% w zaleznoSci od profilu
szpitala, ktory udziela tych Swiadczen.

Jak panstwo wiecie, sytuacja szpitali jest tragiczna. Nie mozemy tego dzisiaj oddzielac
od tych decyzji, w wyniku ktorych wszystkie te ciezary ma ponosi¢ NFZ. Dzisiaj juz wiele
szpitali, ktore nie mialy dtugéw, jakos sobie radzity, jest w fatalnej sytuacjii sg zadtuzone.
Przypomne, ze na koniec zesztego roku zadluzenie szpitali to bylo 17 000 000 tys. z1.

W zwigzku z tym mowigc o budzecie mam tez pytanie do ministerstwa. Jak pan-
stwo chcecie rozwigza¢ zadluzenia szpitali, bo niedlugo pacjenci nie bedg mieli gdzie sie
leczyé¢, a juz sg szpitale, ktore w tej chwili zamykajg oddzialy i nie udzielajg §wiadczen?
To sa bardzo powazne problemy.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Panie przewodniczacy, mialy by¢ dwa zdania, a bylo ich wiecej. W takim razie ja tez
musze chociaz dwa zdania powiedzie¢. Sytuacja szpitali jest bardzo rézna. To jest uwa-
runkowane réoznymi elementami - kasg i sposobem zarzadzania, ale takze kontraktem,
pewna lokalng specyfika.

W ostatnim czasie bylem uczestnikiem posiedzen dwoch rad spolecznych. W moim
przekonaniu oba szpitale sg bardzo dobrze zarzadzane. Jeden z nich, musze panu powie-
dzie¢, mial minimalny zysk i ma nadal minimalny zysk. Drugi rzeczywiScie ma strate,
mimo ze tez uwazam, ze jest dobrze zarzgdzany. Sprawa jest wiec bardzo rézna i to jest
temat na zupelnie inng, osobng dyskusje.

Bardzo prosze, panie ministrze. Prosze o odpowiedzi na pytania.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:

i.p.

Dziekuje bardzo serdecznie za te wszystkie pytania. OczywiScie zadluzenie szpitali jest
bardzo rézne — do pana posta Millera — i wiemy o tym, ze kazdy podmiot gospodarczy czy
leczniczy ma jednocze$nie naleznos$ci i zobowigzania. W zwigzku z tym kazdy podmiot
wlaSciwie ma zobowigzania okolo jednomiesiecznego obrotu. W zwigzku z tym, zal6zmy,
ze przy 100 000 000 tys. zl, to jest srednio dwumiesieczne zadtuzenie. No i oczywiScie
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czesc szpitali nie ma zadnych problemow, a czes¢ szpitali oczywiScie ma. Przy trzymie-
siecznym czy czteromiesiecznym zadluzeniu przychodow to jest to problem, ale ta sytu-
acja — jak wiemy — w niektorych szpitalach jest od 15 lat czy od diugiego okresu. To nie
jest sytuacja biezaca.

Jesli chodzi o pytania pana posta Millera — to do ostatniego, a odno$nie do pierwszego
- przeniesienie zadan i na jakiej podstawie, to jest ustawa o zawodach lekarza i lekarza
dentysty. Zostala w ogdle tak nazwana, poniewaz to jest pierwsza zmiana tej ustawy,
ktora jest realizowana, ale ta ustawa zostala wpisana do programu prac rzadu i prze-
kazana na posiedzenie rzadu. Teraz wlasnie jest ustalany termin dla Komitetu Statego
Rady Ministrow w tym zakresie.

Tak samo jest procedowana ustawa budzetowa, a jednocze$nie nie zostala jeszcze
zatwierdzona ustawa okolobudzetowa, ktora ma wplyw na ustawe budzetows. Tak wiec
ta ustawa o zawodach rowniez ma wplyw i dlatego projekt budzetu panstwa w zakresie
budzetu Ministra Zdrowia to uwzglednia.

Wiele os6b mowito o ratownictwie. Przez ostatnie trzy lata wzrost kosztow systemu ratow-
nictwa medycznego byl bardzo wysoki i takie rodki, ktére uwzglednity wlasnie te wszystkie
ostatnie trzyletnie wzrosty, zostaly przygotowane. Tam jest okolo 3 600 000 tys. zI w tym
zakresie, ale budzet panstwa i Ministerstwo Zdrowia nie rezygnuja z zadan.

Caly czas w zwigzku z ustawg o Panstwowym Ratownictwie Medycznym, jesli cho-
dzi o zadania, ktore sg po stronie sektora panstwowego, wojewodowie przygotowuja
plan zabezpieczenia, liczbe karetek, miejsca stacjonowania. Wszystko to jest realizo-
wane przez zespol wojewody, ktory realizuje system ochrony zdrowia na swoim terenie.
Zatwierdzane jest to przez Ministerstwo Zdrowia, a NFZ finansuje i do tej pory zawsze
finansowal, tylko z pieniedzy przekazywanych przez Ministerstwo Zdrowia. W zwigzku
z tym mamy ustalone naklady na caly system ochrony zdrowia i nie ma znaczenia,
w ktorym kierunku idg $rodki finansowe, wazne, zeby to bylo jak najsprawniej realizo-
wane. Nie ma wowczas chociazby — zawsze mieliSmy problemy — podpisywania umow
z wojewodami, oczekiwania na przeplyniecie srodkéw z Ministerstwa Finanséw do Mini-
sterstwa Zdrowia, z Ministerstwa Zdrowia do wojewody i od wojewody do Narodowego
Funduszu Zdrowia. Tak wiec caly ten proces bedzie pominiety.

To samo dotyczy... Bylo pytanie o zmniejszenie o okoto 1 000 000 tys. zt przycho-
dow Narodowego Funduszu Zdrowia. To sg wlasnie §rodki finansowe za osoby bezro-
botne w zdecydowanej wiekszosci, ktore byly przekazywane z Ministerstwa Finansow,
Ministerstwa Zdrowia, do wojewodow, a wojewodowie do urzedow pracy, a urzedy pracy
do ZUS-u i Narodowego Funduszu Zdrowia. Tak wiec cala ta §ciezka byta skompliko-
wana, a osoby, te ktore sg bezrobotne i otrzymywaly prawo do §wiadczen opieki zdrowot-
nej wladnie za zaplate tej sktadki, teraz beda miaty prawo do $éwiadczen zdrowotnych.
Czyli w tym zakresie nic sie nie zmienia. Wszystkie osoby majg identyczne prawa, ale
za to nie ma przeptywu finansowego.

Zreszta, tak samo jak we wczes$niejszych latach, zostaly zmienione ustawy w zakre-
sie chociazby dzieci, ze dzieci w Polsce, nawet gdy nie sg ubezpieczone, majg prawo
do $wiadczen opieki zdrowotnej i w zwigzku z tym mogg by¢ leczone. Réwniez od zawsze
kobiety w cigzy, no i osoby chore na choroby zakazne, majg prawo do §wiadczen, a cza-
sami nawet obowigzek do realizacji §wiadczen zdrowotnych, pomimo ze nie oplacajg
sktadek na ubezpieczenie zdrowotne.

Czy to jest istotna reforma, bo pan posel Soénierz pytal? I tak, i nie, poniewaz system
finansowy i system sektora ochrony zdrowia nie zmieniajg sie¢ w zadnym zakresie, ale
zmienia sie istotnie zakres zadan. Faktycznie uwazamy, ze Narodowy Fundusz Zdrowia
jako jednostka, ktora realizuje zadania finansowania, organizowania i kontroli realizacji
Swiadczen zdrowotnych, jest najbardziej przygotowana do zadan zwigzanych z finan-
sowaniem $wiadczen zdrowotnych. Ministerstwo Zdrowia czeSciowo je realizowalo, ale
w wiekszosci przypadkow byla odpowiedzialne za tworzenie prawa.

Tutaj byla mowa o tym, czy Narodowy Fundusz Zdrowia ma dodatkowe §wiadczenia.
Prosze panstwa, my nigdy nie przekazywaliémy... Pan posel Latos méwit — czy bedg kon-
tynuowane zadania Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji §wiadczen zdro-
wotnych, klasyfikacji nowych $wiadczen jako $§wiadczen gwarantowanych, czy réwniez

i.p.
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nowych programow lekowych. Te zadania caly czas byly realizowane przez ostatnie lata
i za tymi zdaniami nie byly przekazywane Srodki finansowe. Zawsze to jest w ramach
wzrostu naktadéw na system ochrony zdrowia i zawsze analizujemy w Ministerstwie
Zdrowia, ile dodatkowych zadan moze przyja¢ Narodowy Fundusz Zdrowia, zeby mogt
je sfinansowac, zeby $wiadczenia, ktore sg kontraktowane przez NFZ, byly terminowo
optacone swiadczeniodawcom.

Swiadczenie wysokospecjalistyczne. Wiasnie byta o tym mowa. Pan poset Maksymo-
wicz méwil, ze te Swiadczenia sg od 23 lat. Oczywiscie dochodzily nowe, ale §wiadczenia
wysokospecjalistyczne w bardzo wielu zakresach nie réznig sie od normalnych $wiad-
czen, ktore realizuja podmioty lecznicze. Bardzo czesto sa to podmioty lecznicze wiasnie
wysokospecjalistyczne, szpitale ogolnopolskie, szpitale kliniczne, dla ktérych normalnym
zadaniem jest realizacja przeszczepien — przeszczepien serca czy watroby — bo tylko te
zdania zostaly jeszcze w Ministerstwie Zdrowia. Wiemy, ze wcze$niej zostaly przekazane
zadania przeszczepienia nerek, przeszczepienia rogowek i inne. Te wszystkie rzeczy byly
juz w Narodowym Funduszu Zdrowia i podmioty, ktore je realizuja, oczywiScie musza
mie¢ zgode Krajowej Rady Transplantacyjnej i Ministerstwa Zdrowia na przeszczepie-
nie, ale to jest standardowe postepowanie w tym zakresie — tak samo teraz, przy nowych
programach lekowych, technologii CAR-T, te oSrodki muszg byé licencjonowane przez
podmioty odpowiedzialne, bo takie sa warunki wykonania tych §wiadczen lekowych —jak
rowniez zgode na przeszczepienie komoérek.

Tak wiec ta zmiana jest bardzo istotna, ale jednocze$nie porzadkujaca system ochrony
zdrowia i co najwazniejsze, Ministerstwo Zdrowia ma bardzo dobry zapis, ze ma prawo
dofinansowywaé¢ Narodowy Fundusz Zdrowia zawsze i za kazdym razem. W kazdym
roku przez lata od 2017 r. przekazaliSmy ponad 11 000 000 tys. zi. W tym roku poszly
dwie transze Srodkow przeznaczonych dla Narodowego Funduszu Zdrowia. Wecze$niej
tez — za 2016 r., budzet panstwa przekazal dodatkowe pienigdze na sfinansowanie nad-
wykonan za lata poprzednie. Tak wiec ten transfer srodkéw finansowych jest realizo-
wany i wlaénie ministerstwo gwarantuje przychody ze skladek zdrowotnych. Gwaran-
tuje, ze te zadania, ktore sg przekazane do Narodowego Funduszu Zdrowia, bedg miaty
pokrycie finansowe. Zresztg to pokrycie finansowe jest teraz w pelnym zakresie.

Na poprzednich spotkaniach méwitem, ze aktualnie fundusz ma nadwyzki finansowe
w zakresie funduszu zapasowego w czesci istotnej spowodowane dodatkowymi przycho-
dami z funduszu COVID, ktore byly zasilane ze srodkéw budzetu panstwa. To nie byly
§rodki ze skladek zdrowotnych. Wiemy tez — tak jak byla mowa - ze te zmiany, ktére
ostatnio nastepowaly, zwiekszyly istotnie przychody NFZ-u, tak wiec sg one znaczaco
wyzsze niz byly w latach poprzednich.

Pan posel Hardie-Douglas pytal o wydatki unijne. Te wydatki zawsze byly w ustawie
budzetowej. Zawsze dokladnie byly realizowane w tym samym zakresie. W roku przysztym,
to jest... To za chwile powiemy... 1 200 000 tys. zt w 2023, a prawie 1 600 000 tys. zI bylo
w roku biezgcym.

Jesli chodzi o symulator dla LPR-u, dokladnie musimy sprawdzi¢c. W programie
na inwestycje jest zaplanowanych 11 000 tys. zl, ale tez jest program wieloletni, ktory...
Jeden sie konczy w tym roku. To jest program wymiany 48 silnikow i 19 przektadni
glownych w §miglowcach Lotniczego Pogotowia Ratunkowego, a na poprzedni program,
ktory zawieral zapobiezenie negatywnym skutkom deficytu pilotow oraz modernizacje
lotnictwa, na rok przyszly jest tylko 2700 tys. z1, bo to jest ostatni rok realizacji tego
programu...

Posel Marek Rutka (Lewica):

Panie ministrze, czy moge prosi¢ o odpowiedZ na piSmie?

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:

i.p.

Tak, tak, oczywiscie. Przekazemy te wszystkie rzeczy.

Pytania kilku os6b, czy beda dodatkowe nabory pracownikow NFZ-u. Wiekszosc
zadan, ktore teraz sg przygotowywane, przenoszone, bedzie realizowana w znaczacej
mierze przez jednostki, ktére wspoélpracowaly do tej pory z Ministerstwem Zdrowia —
to znaczy, Ministerstwo Zdrowia nie bedzie konczylo... — jednostki wyspecjalizowane.
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To jest Zaklad Zamoéwien Publicznych, ktory realizuje zamowienia w sektorze ochrony
zdrowia — rOwniez przez ostatnie lata wspotpracuje bardzo mocno, coraz mocniej, z Naro-
dowym Funduszem Zdrowia - jak i Narodowe Centrum Krwi, ktore w duzym zakresie
koordynuje prace centréow krwiodawstwa, odpowiada za calg gospodarke krwig i jest
glownym nadzorujacym oraz przygotowujacym program polityki zdrowotnej w zakresie
skaz krwotocznych. Takze Krajowe Centrum do Spraw AIDS bedzie realizowac swoje
zadania i oczywiscie Departament Bezpieczenstwa, ktory koordynuje i nadzoruje system
ratownictwa medycznego wraz z odpowiednimi jednostkami u wojewodow.

Oczywiscie pewnie w jakiej$ nowelizacji — tak jak to bylo w latach ubieglych — w zalez-
nosci od potrzeb, zapewne przy nowelizacji planu finansowego NFZ w tym zakresie,
bedzie jeszcze o tym mowa. Jesli chodzi o pozostale instytucje, Agencja Oceny Technolo-
gii Medycznych i Taryfikacji i Agencja Badah Medycznych majg zagwarantowane dodat-
kowo po 10 etatéw na rok przyszly. Faktycznie jedynie w Agencji Badan Medycznych
fundusz wynagrodzen zostal zabezpieczony w ustawie z 2016 r., tak wiec przez ostatnich
7 lat tam nie moglo by¢ zadnego wzrostu netto dla pracownikéw, w zwigzku z tym de
facto koszty wynagrodzen spadaja, bo minimalne wynagrodzenie w gospodarce ro§nie.
By¢ moze taka propozycja kiedy$ bedzie procedowana w tym zakresie.

Tak jak powiedzialem, wyceny sg caly czas realizowane. Od 1 stycznia tez kolejny ele-
ment prac Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji — wycena w szczegolnosci
nocnej i $wigtecznej pomocy lekarskiej, izb przyje¢, SOR-6w, jak réwniez zdecydowana
wiekszo§¢ 1 warto$c¢ procedur w zakresie choréb internistycznych - internistycznych
rozumianych szeroko — jak rowniez gastroenterologii, kardiologii czy chordob zakaznych,
ktore sg realizowane w szpitalach pierwszego poziomu referencyjnego, izbach przyjec
w roznym zakresie.

Jesli chodzi o pytania dotyczace NFZ-u, zadnych zmniejszen nie bedzie. To sg $rodki
- tak jak panstwu mowitem — ktore sg zagwarantowane w zakresie Narodowego Fun-
duszu Zdrowia. Nie ma ich w planie, poniewaz sg w funduszu zapasowym. W zwigzku
z tym NFZ je posiada.

Dziekuje bardzo serdecznie. To sg wszystkie pytania, ktore byly zadane.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Musze pana ministra rozczarowaé, mimo ze pan moéwil tak kwieciScie i duzo, bo tutaj
widze zgloszenia. Mam wrazenie, ze jest jednak niedosyt. Pan posel Soénierz zglosit sie

jako pierwszy... Panie po§le, z calym szacunkiem, pan nie zabieral glosu w dyskusji, wiec...

Posel Jan Szopinski (Lewica):

Panie przewodniczacy, nie pan jest od oceny. Ja w trybie sprostowania wypowiedzi pana
ministra...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Ale pan minister nie ma co prostowac...

Posel Jan Szopinski (Lewica):

Ja w trybie sprostowania...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Sprostowanie w trybie jest wtedy, kiedy cytuje sie Zle czyjes...

Posel Jan Szopinski (Lewica):

Ot6z pan minister wprowadzit postow w btad. Pan minister méwil o ustawie, natomiast
ustawa o lekarzach...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Pan poset Soénierz. Udzielitem glos panu postowi So$nierzowi.

Posel Andrzej Sosnierz (PS):
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Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Status ubezpieczeniowy 0sob sie nie zmienia, poniewaz za osoby ubezpieczone skladka
jest przekazywana przez KRUS. Czyli, tak jak ZUS przekazuje, tak samo KRUS, no
i od tego jest odpis. Czyli to nie zmienito sie od samego poczatku.
A jesli chodzi o... Tak, to jest projekt ustawy, to nie jest ustawa. Projekt nie wplynatl
jeszcze do rzadu, w zwigzku z tym réwniez do Sejmu.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
My o tym méwiliSmy, panie posle, zanim pan byl uprzejmy zwroci¢ uwage...

Posel Jan Szopinski (Lewica):
No dobrze. To mam pytanie prawne, czy my mozemy takg ustawe procedowac w ogole...
Do biura prawnego...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
My procedujemy budzet. Zanim pan przyszedl, to pana kolega o to pytal, postowie z Plat-
formy...

Posel Jan Szopinski (Lewica):
Ale mam pytanie do biura prawnego...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
...nawet ja do tego nawigzatem, tylko w innej formie.

Posel Jan Szopinski (Lewica):
Ale ja mam pytanie do biura prawnego, nie do pana...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Ale teraz nie pan pyta, tylko udzielam glosu pani przewodniczacej, bo tez sie zglaszala.

Posel Jan Szopinski (Lewica):
Panie przewodniczacy, mam pytanie do biura prawnego, czy my mozemy procedowac
taki projekt...

Posel Boleslaw Piecha (PiS):
Jaki?

Posel Jan Szopinski (Lewica):
No taki, projekt, ktory nie jest oparty na ustawie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Niech pan wylgczy mikrofon. Gdzie pan nabral takich zwyczajéw? No naprawde. Skad
pan ma takie zwyczaje? Pani przewodniczaca, bardzo prosze.

Przewodniczaca OZZPiP Krystyna Ptok:
Ja bym moze jeszcze raz poprosila pana ministra o uzupelnienie informacji, jesli moge
zadac to pytanie, bo teraz moze pan przewodniczacy powie, ze absolutnie nie. Ja bym
chciala jeszcze zapytac o ten fundusz covidowy...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
To znaczy, przepraszam, ale ja nic takiego nie powiedzialem. No po co pani to méwi?

Przewodniczaca OZZPiP Krystyna Ptok:
Nie, nie. Ja méwie, ze...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Prosze bardzo...

Przewodniczaca OZZPiP Krystyna Ptok:
Dziekuje bardzo...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Juz pan minister sobie przypomniatl i odpowie.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Tak, bo to bylo...
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Przewodniczaca OZZPiP Krystyna Ptok:

Prositabym, panie ministrze, o informacje, jesli pan przewodniczgcy pozwoli, jakie Srodki
z rezerwy zapasowej Narodowego Funduszu Zdrowia majg by¢ przeniesione do fundu-
szu covidowego, bo szpitale juz z tego funduszu nie korzystaja od kwietnia tego roku.
W zwiazku z tym, ze w przestrzeni publicznej pojawiajg sie rézne informacje na temat
tego funduszu, a wiemy, ze juz w tej chwili jest w dyspozycji ministra finanséw i premiera,
to chcialabym sie dowiedzie¢, ile Srodkow z funduszu zapasowego NFZ-u ma przejsc
do funduszu covidowego, i tyle. Dziekuje bardzo.

Kolejne pytanie dotyczy prowadzenia inwestycji ze srodkéw Narodowego Funduszu
Zdrowia, od ubezpieczonych, bo przypomne, ze mieliémy specjalnie powolywany pro-
gram IOWISZ, poniewaz szpitale byly przeinwestowane. Chcialabym wiec wiedzie¢ — tak
przewrotnie mowigc — czy pacjenci bedg mieli bardzo dobrze wyremontowane szpitale
i bedg stali w coraz dluzszych kolejkach, bo jako pracownicy widzimy...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Pani przewodniczaca, trzymajmy sie budzetu, prosze. Naprawde, trzymajmy sie budzetu.
Bardzo prosze, panie ministrze. Krétka odpowiedz.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
Bylo jedno pytanie, wlasnie pana posta Millera, o finansowanie funduszu COVID. Jest
zapisane tylko i wylgcznie na §wiadczenia zdrowotne zwigzane ze szczepieniami na rzecz
COVID. Tak wiec cel jest bardzo jasno okreslony, tylko i wylgcznie na ten zakres. Gdy
bedziemy dyskutowali o ustawie, to ten zapis w szczegolnoéci bedzie przez panstwa
mocno oceniony...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. Szanowni panstwo, ,,Opinia 23 Komisji Zdrowia dla Komisji Finanséw
Publicznych w sprawie rzadowego projektu ustawy budzetowej na rok 2023, druk nr
2653, w zakresie dzialania Komisji, uchwalona na posiedzeniu w dniu 26 pazdziernika
2022 r.”. Szanowni panstwo, nie bede czytal calej tej opinii, poniewaz to jest dokladne
powielenie...

Posel Jan Szopinski (Lewica):
Dlaczego? Ja poprosze.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Panie posle, zrobitem to wcze$niej, zanim pan przyszed!, naprawde. Niech pan nie sp6z-
nia sie na posiedzenia Komisji...

Posel Jan Szopinski (Lewica):
Bylem na posiedzeniu innej Komisji...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Bardzo mi przykro z tego powodu, natomiast badZzmy powazni, nie zachowujmy sie jak
dzieci. Opinia Komisji, ktora jest tutaj przygotowana, jest tozsama z porzadkiem dzien-
nym, a konkluzje odczytam.

,Komisja po zapoznaniu si¢ z rzadowym projektem ustawy budzetowej na rok 2023,
a takze stanowiskami dysponentow czeSci budzetowych i opiniami ekspertéw oraz
po dyskusji, pozytywnie zaopiniowala wymienione czesci projektu ustawy budzetowej
na 2023 r.” To sg te czesci wymienione w porzadku dziennym. ,,Komisja upowaznia
posel Barbare Dziuk do przedstawienia powyzszej opinii ma posiedzeniu Komisji Finan-
sow Publicznych”.

Szanowni panstwo, przechodzimy do glosowania, bardzo prosze. Kto jest za wyraze-
niem takiej opinii, opinii pozytywnej? Kto jest przeciw? Kto sie wstrzymal?

Glosowalo 26 postow - za 15, przeciw 10, wstrzymala sie 1 osoba. Stwierdzam,
ze Komisja wyrazila pozytywna opinie. Dziekuje panstwu bardzo.

Zamykam posiedzenie.
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