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Pelny zapis przebiegu posiedzenia

Komisji Zdrowia (nr 210)

15 listopada 2022 r.

Komisja Zdrowia, obradujgca pod przewodnictwem postéw: Anny Kwiecien (PiS),
zastepcy przewodniczgcego Komisji, i Tomasza Latosa (PiS), przewodniczgcego
Komisji, zrealizowata nastepujacy porzadek dzienny:

— pierwsze czytanie rzagdowego projektu ustawy o zmianie ustawy o zawodach
lekarza i lekarza dentysty oraz niektérych innych ustaw (druk nr 2768).

W posiedzeniu udzial wzieli: Piotr Bromber i Maciej Milkowski podsekretarze stanu w Ministerstwie
Zdrowia wraz ze wspolpracownikami, Mirostaw Stasiak zastepca dyrektora Departamentu Finansowania
Sfery Budzetowej Ministerstwa Finanséw, Agata Ziotkowska-Serzycka zastepca dyrektora Departamentu
Zdrowia Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji, Anna Stalmach-Mlynarska zastepca
dyrektora Departamentu Wspétpracy Biura Rzecznika Praw Pacjenta, Filip Nowak prezes Narodowego
Funduszu Zdrowia wraz ze wspélpracownikami, Roman Topoér-Madry prezes Agencji Oceny Technologii
Medycznych i Taryfikacji wraz ze wspotpracownikami, Marek Wéjcik pelnomocnik do spraw legislacyjnych
Zwigzku Powiatow Polskich, Przemyslaw Rawa-Klocek pelnomocnik Naczelnej Rady Lekarskiej,
Zofia Czyz wiceprzewodniczgca Ogolnopolskiego Zwigzku Zawodowego Pielegniarek i Poloznych, Maria
Ochman przewodniczaca Krajowego Sekretariatu Ochrony Zdrowia Niezaleznego Samorzadnego Zwigzku
Zawodowego ,,Solidarnos$¢”, Irena Rej prezes Izby Gospodarczej ,, Farmacja Polska”, Lukasz Kozlowski
glowny ekonomista Federacji Przedsiebiorcéw Polskich, Kacper Olejniczak ekspert do spraw sektora
ochrony zdrowia i branzy life sciences Konfederacji Lewiatan, Dorota Korycinska prezes Ogolnopolskiej
Federacji Onkologicznej, Piotr Fonrobert czlonek zarzadu Polskiej Koalicji Pacjentéw Onkologicznych oraz
Joanna Fratczak-Kazana menadzer do spraw programéw pomocowych Fundacji Onkologicznej Alivia.

W posiedzeniu udzial wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Malgorzata Siedlecka-Nowak, Jakub
Stefanski, Monika Zolnlerowmz-Kasprzyk z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmowych;
Urszula qu Aleksandra Wolna-Bek - legislatorzy z Biura Legislacyjnego.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Dziefr dobry panstwu. Szanowni panstwo, proponuje przystapi¢ do pracy. Otwieram
posiedzenie Komisji Zdrowia. Witam czlonkéw Komisji i zaproszonych go$ci. Szanowni
panstwo, stwierdzam kworum.

Pozwola panstwo, ze zapoznam panstwa z porzadkiem dzisiejszego posiedzenia, ktory
przewiduje pierwsze czytanie rzagdowego projektu ustawy o zmianie ustawy o zawodach
lekarza i lekarza dentysty oraz niektérych innych ustaw (druk nr 2768). Uzasadniaé
bedzie minister zdrowia.

Czy sg uwagi do proponowanego porzadku dziennego? Nie stysze. W takim razie
uznaje, ze porzadek dzienny zostal przyjety.

Szanowni panstwo pozwolg, bo rozpoczelam od tego, a powinnam przywitac zaproszonych
gosci. Szanowni panstwo, bardzo serdecznie witam panéw Piotra Brombera i Macieja
Mitkowskiego, wiceministrow w Ministerstwie Zdrowia. Witam pana Romana Topor-
Madrego, prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji. Witam pana Wojciecha
Czwakiela, dyrektora Departamentu Budzetu i Finansow w MZ. Przepraszam ale jesli
przekrece nazwisko, prosze mnie poprawi¢, bo to nieraz niefatwe. Jest z nami pan Damian
Jakubik, dyrektor Departamentu Prawnego w MZ. Jest pani Agata Smiglewska, dyrektor
Departamentu Analiz i Strategii w MZ. Witam takze przedstawicieli... Moze szybciutko
wszystkich przeczytam, zeby panstwo wiedzieli, kogo dzisiaj go$cimy. Sg z nami: pani
Agnieszka Tuderek-Kuleta, dyrektor Departamentu Bezpieczenstwa w MZ, pani Malgorzata
Zadorozna, pan Michal Misiura, pani Katarzyna Przybylska, pani Anna Skowronska-Kotra.
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Widziatam oczywiScie szefa Narodowego Funduszu Zdrowia, ktérego bardzo serdecznie
witam. Sg z nami: pan Jan Olminski, pani Monika Skomorowska, pani Grazyna Glowacka,
pan fuukasz Kucharenko, pani Maria Tyszko-Zaluska i pani Agnieszka Olszewska. Jesli kogo$
pominelam, to bardzo przepraszam. Witam pana posta.

Szanowni panstwo, przystepujemy do realizacji porzadku dziennego. Marszalek Sejmu
w dniu 10 listopada 2022 r. skierowal rzadowy projekt ustawy o zmianie ustawy o zawodach
lekarza i lekarza dentysty oraz niektorych innych ustaw (druk nr 2768) do Komisji Zdrowia
do pierwszego czytania. Zgodnie z art. 37 ust. 4 regulaminu Sejmu pierwsze czytanie moze
odby¢ sie nie wezesniej niz siddmego dnia od doreczenia postom druku projektu, chyba ze Sejm
lub Komisja postanowig inaczej. Projekt zostal doreczony postom w dniu 10 listopada br.

Proponuje przystagpienie do pierwszego czytania projektu ustawy z druku nr 2768 bez
zachowania siedmiodniowego terminu. Czy ktos jest przeciwny tej propozycji?

Posel Jan Szopinski (Lewica):
Jestem przeciw. Plus do tego zlozytem wniosek o odrzucenie tego projektu w calosci.

Posel Bolestaw Piecha (PiS):
To po pierwszym czytaniu.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Tak. Szanowny panie...

Posel Jan Szopinski (Lewica):
Wobec tego skladam drugi wniosek, panie przewodniczacy, bo to jest przed pierwszym
czytaniem. Skladam wniosek o wystuchanie publiczne tego projektu ustawy w Sejmie
Rzeczypospolitej Polskiej w dniu 30 listopada o godzinie 9.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Dobrze. Szanowni panstwo, poniewaz mamy dwa wnioski...

Posel Bolestaw Piecha (PiS):
Przepraszam. Legislacja...

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Tak, momencik. Dobrze, bardzo prosze Biuro Legislacyjne.

Legislator z Biura Legislacyjnego Urszula Sek:
Zaréwno wniosek o wystuchanie publiczne, jak i wniosek o odrzucenie projektu ustawy
moze zostaé przeglosowany dopiero po wyczerpaniu porzadku, czyli przeprowadzeniu
pierwszego czytania.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Tak. Bardzo prosze, pani posel Lubnauer.

Posel Katarzyna Lubnauer (KO):
Chciatabym zglosi¢ wniosek formalny o przerwe, bo powiem szczerze, ze z tego, co wiem,
na razie do tej ustawy nie ma zadnych opinii z zadnych instytucji, poniewaz tempo jest
takie, ze nie ma mozliwoSci, zeby rézne instytucje mialy szanse zaopiniowaé te ustawe.
W zwigzku z tym chcialam zlozy¢ wniosek o przerwe do momentu, w ktérym otrzymamy
opinie réznych instytucji, do ktérych zostaly wystane wnioski o opiniowanie.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Szanowni panstwo, dla czystoSci porzadku - tutaj prosze o potwierdzenie ze strony Biura
Legislacyjnego — chcialabym przystgpi¢ do przeglosowania pierwszego wniosku, ktory
zaproponowalam, czyli wniosku o przystgpienie do pierwszego czytania bez zachowania
siedmiodniowego terminu. Poniewaz pojawil sie wniosek przeciwny, to bardzo prosze,
zeby$my zalogowali sie i przystapili do glosowania nad tym wnioskiem. Bardzo panstwa
o to prosze. Otwieram glosowanie.

Kto z panstwa jest za przystapieniem do pierwszego czytania projektu ustawy z druku
nr 2768 bez zachowania siedmiodniowego terminu? Kto jest za? Kto jest przeciw? Kto
sie wstrzymat? (0)
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Dziekuje. Bardzo prosimy o wyswietlenie wynikow. Glosowalo 32 postow: za 16,
przeciw 16, nikt nie wstrzymat sie od glosu.

Chwileczke, biuro. Momencik, jeszcze raz. Ale czemu panstwo krzycza? Bardzo prosze
Biuro Legislacyjne o opinie w tej sprawie.

Legislator Urszula Sek:
Prosze panstwa, art. 163a ust. 2 regulaminu Sejmu moéwi, ze ,,w przypadku zgloszenia
na posiedzeniu komisji wniosku w sprawie proceduralnej wniosek taki glosowany jest
niezwlocznie”, a ,,w przypadku uzyskania w glosowaniu nad wnioskiem rownej liczby
glosow, o przyjeciu albo o odrzuceniu uchwaly w tej sprawie rozstrzyga glos prowadzacego
obrady, jezeli nie wstrzymat sie on od glosu”.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Prosze panstwa, jak panstwo widzieli, glosowalam za. Podniostam reke. Szanowni
panstwo, przystepujemy do realizacji...

Posel Jan Szopinski (Lewica):
Pani przewodniczaca, w sprawie formalnej.

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):
Bardzo prosze.

Posel Jan Szopinski (Lewica):
Szanowna pani przewodniczgca, tworzymy dzisiaj na tej sali parodie polskiego
parlamentaryzmu.

Po pierwsze to nie jest zaden wniosek formalny, tylko jesteSmy przy pierwszym czytaniu.
Pani marszatek zlecita ten projekt Komisji. Zdecydowanie opowiadam sie za tym, ze to nie jest
ten punkt w regulaminie Sejmu, ktéry mowi o wnioskach proceduralnych. To jest pierwsza
sprawa.

Sprawa druga. Tak to mamy urzadzone w Sejmie, ze jak wam sie spieszy, to musimy
to szybko procedowac. Przypomne, ze o godz. 15 w ramach programu posiedzenia
Sejmu na sali plenarnej mamy czytanie projektu ustawy, ktory dotyczy przeksztalcenia
Centralnego Szpitala Klinicznego Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji.
To dotyczy Komisji. W zwigzku z tym mam pytanie do kierownictwa Komisji. Gdzie
mam by¢? Czy mam by¢ tu, czy na sali plenarnej, gdzie jest czytanie tego projektu?

Przewodniczaca posel Anna Kwiecien (PiS):

Panie posle, sekundke. Szanowni panstwo, panie posle, przyjmuje uwage co do tego,
ze chcialby pan by¢ na sali i mysle, ze cze$¢ poslow takze. Mamy takie prawo jako
prezydium i jako osoba przewodniczaca, ktora prowadzi obrady Komisji, zeby zarzadzi¢
przerwe. Prosze panstwa, jesli trzeba, zarzadzimy przerwe. Jesli pana to usatysfakcjonuje,
to o0 godz. 15 zrobimy przerwe. Bedzie pan mogt spokojnie pdjsé na sale. Czyli wlaSciwie
juz? Ktéra mamy godzine? Za piec.

Szanowni panstwo, proponuje przerwe. Ile? Godzina. Przerwa do godziny 16,
szanowni panstwo. Zarzadzam przerwe. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Szanowni panstwo, jeszcze jedna informacja techniczna, zeby byla pelna jasnosc.
W momencie jak planowaliS$my godzine posiedzenia Komisji, to obrady Komisji miaty sie
odby¢ po drugim czytaniu na sali plenarnej. Specjalnie razem z sekretariatem Komisji
tak to zostalo zaplanowane. Dlaczego zmieniono godzine? To juz jest kwestia Konwentu
Senioréw. Z Konwentem Seniorow nalezy to wyjasni¢, bo my zaplanowaliSmy to w taki
sposob, szanowny panie po§le, azeby nie byto kolizji terminow. Dziekuje bardzo.

[Po przerwie]

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Komunikuje panstwu, ze punkt jeszcze trwa, ale juz teraz jest kwestia pytan, wiec
zgodnie z tym, do czego sie zobowigzaliSmy, rozpoczynamy procedowanie, tym bardziej

ze bardzo duzo pracy przed nami, bo i duzo jest poprawek. Przypomne, ze mamy jeszcze
jedno wspélne posiedzenie razem z Komisjg Administracji i Spraw Wewnetrznych.

a.p- 5




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
Kowmisyi Zprowia (NR 210)

Witajac raz jeszcze wszystkich panstwa, przystepujemy do pierwszego czytania
projektu ustawy z druku nr 2768 bez zachowania siedmiodniowego terminu, co jest
zgodne z tym, co zostalo przegltosowane przed przerwa.

Prosze ministra zdrowia o wystgpienie i uzasadnienie projektu ustawy. Bardzo prosze,
panie ministrze. Ktory z panéw? Pan minister Mitkowski, prosze uprzejmie.

Podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Maciej Milkowski:
Szanowny panie przewodniczacy, szanowni panstwo, jest mi niezmiernie mito przedstawié
panstwu projekt ustawy o zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty oraz
niektorych innych ustaw.

Ustawa ma na celu optymalizacje wydatkowania §rodkéw publicznych na cele ochrony
zdrowia w ramach lacznych nakladéw w tym obszarze, ktore sg okreslane corocznie
na podstawie przepiséw ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych. Dziatanie to stanowi dostosowanie struktury wydatkoéw ponoszonych w ramach
tacznej kwoty na ochrone zdrowia. Zmiany dotycza przeniesienia finansowania zadan
z budzetu panstwa na rzecz Narodowego Funduszu Zdrowia i nie wplywaja na poziom
nakladow, a dotycza jedynie przesuniecia wydatkow w ramach struktury tych naktadow
pomiedzy dwiema gléwnymi kategoriami wydatkow, czyli NFZ i MZ.

Przyjecie tych zapisow nie spowoduje naruszenia zapisow gwarantujacych coroczny
wzrost nakladéw. Ten zakres nie zmniejszy sie w stosunku do produktu krajowego brutto.
Jak pamietamy, zgodnie z ustawg te naklady corocznie wzrastaja az do 7% PKB. Na rok
przyszly planowanych jest 6% PKB. Dwa lata wstecz i na rok przyszly... Planowane
naklady na system ochrony zdrowia to okolo 160 mld zi. Po przeszacowaniu aktualnie
mamy okolo 165 mld zl. To planowane wykonanie przysztego roku. Jest to okoto 6,3%
PKB, czyli 8 mld zt wiecej niz minimalna warto§¢ nakladow, ktora wynika z art. 131c
ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych.

Najwazniejsze rozwigzania dotyczg przeniesienia §wiadczen wysokospecjalistycznych.
To jest kolejne, trzecie przesuniecie finansowania §wiadczen zwigzanych
z transplantologia. Jest to tez przesuniecie finansowania lekow i §rodkéw spozywezych
specjalnego przeznaczenia oraz wyrobéw medycznych dla pacjentéw w wieku powyzej
75 roku zycia idla pacjentek w czasie cigzy. Dotyczy to rowniez przeniesienia
finansowania lekow i wyrobow medycznych nabywanych w ramach programoéw
polityki zdrowotnej w zakresie leczenia hemofilii i pokrewnych skaz krwotocznych oraz
leczenia antyretrowirusowego osob zyjacych z wirusem HIV. Ta zmiana nie zmienia
sposobu realizacji programéw ustanowionych dla tych jednostek chorobowych, nie
zmienia dostepnosci i organizacji, a dotyczy jedynie finansowania lekow oraz wyrobow
medycznych. Chodzi réwniez o przeniesienie nabycia szczepionek wykorzystywanych
do szczepien obowigzkowych w ramach szczepionek i innych produktéw leczniczych
stanowigcych rezerwe w zakresie szczepien.

Zmiana dotyczy takze przeniesienia finansowania zadan zespolow ratownictwa
medycznego, gdzie w jednym podmiocie beda skupione wszystkie zadania zwigzane
z planowaniem, wydatkowaniem, rozliczaniem i kontrolowaniem §rodkéw na ten cel,
podczas gdy wojewodowie nadal bedg planowali u siebie plany dzialania i rozmieszczenie
karetek pogotowia.

Dodatkowo zaklada sie likwidacje obowigzku finansowania z budzetu panstwa
skladek na ubezpieczenie zdrowotne w ramach dzialu 851. Pozostawia sie uprawnienia
w tym zakresie do Swiadczen dla tych oséb, ktére dotychczas mialy oplacang sktadke.
Efektem bedzie odcigzenie organéw oplacajacych sktadki na ubezpieczenie zdrowotne
z budzetu panstwa, wynikajace z comiesiecznego oplacania sktadek na ten cel.

Dodatkowo przewiduje sie jednorazowg mozliwos$¢ przekazania w roku przysziym
srodkéw z funduszu zapasowego NFZ na Fundusz Przeciwdziatania COVID-19 w kwocie
maksymalnej 5,5 mld zl, w szczegdlnoSci na sfinansowanie szczepiei ochronnych
zwigzanych z przeciwdzialaniem COVID oraz kosztéow zwigzanych z dziatalnoscig
infolinii ,,Narodowego programu szczepien”.

Umozliwia sie tez dodatkowo jednorazowe wsparcie inwestycyjne w przysztym roku
dla szpitali, dla ktéorych MZ nie jest organem tworzgcym. Na ten cel zaplanowano
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warto$¢ nie wyzsza niz 405 mln zt w zakresie podnoszenia efektywnosci energetycznej
podmiotéw leczniczych, modernizacji oddzialow, $wiadczen realizujacych zakres dzialan
dla dzieci, psychiatrii i leczenia uzaleznien, modernizacji infrastruktury, doposazenia
w sprzet specjalistyczny do diagnostyki oraz umozliwienia wsparcia wieloletnich
inwestycji budowlanych, ktore sg finansowane lub dofinansowywane z budzetu panstwa
w czeéci pozostajacej do dyspozycji ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

Przywroécony zostanie tryb finansowania obowigzujgcy dla zadan zleconych z zakresu
administracji rzgdowej w zakresie finansowania stazy podyplomowych lekarzy i lekarzy
dentystow.

Chodzi tez o umozliwienie przekazywania corocznie oszczednoSci w zakresie budzetu
ministra zdrowia przeznaczonych na programy wieloletnie. Do tej pory w pelnym
zakresie mogliSmy przekazywac oszczednoSci do NFZ ze wszystkich pozostalych tytutow.
To jest jedyny tytul, ktéry nie mogl byé wydatkowany na rzecz NFZ.

Sa tez techniczne przepisy eliminujgce ewentualne podwdjne zaliczanie do tgcznej
kwoty nakladéw na system ochrony zdrowia wydatkéw okre§lonych w art. 131d
ustawy o §wiadczeniach zdrowotnych. Proponujemy wydtuzenie o rok obowiazujacych
przepisow przejSciowych, ktore dotyczg kart zgonu, urodzenia i martwego urodzenia,
oraz odpowiednio uchylenie w czeSci ustaw, w szczegdlnoS§ci zwigzanych z ratownictwem
medycznym, limitow wydatkow okreslajgcych maksymalne kwoty, ktére w danym roku
budzetowym mogg by¢ przeznaczone na ich realizacje.

To jest skrotowo przedstawiony material. Jak beda jakie§ pytania, to jesteSmy
do dyspozycji. Jest ze mng minister Piotr Bromber. Ewentualnie w trakcie dyskusji
jestedmy do dyspozycji. JesteSmy tu rowniez z prezesem NFZ, ktory jest do dyspozycji,
poniewaz w znaczacej mierze dodatkowe zadania bedziemy realizowali przez NFZ, jak
rowniez ze wsparciem NFZ, poniewaz w tym zakresie mamy do$wiadczenie w realizacji
tych zadan. Dziekuje bardzo serdecznie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Czy pan minister Bromber chce co§ doda¢? Nie? Dobrze. A czy pan
prezes Nowak chce co$ dodaé¢? Jest pan prezes? Rozumiem.
W takim razie otwieram dyskusje. Bardzo prosze, pan przewodniczacy Miller.

Posel Rajmund Miller (KO):

a.p.

Panowie ministrowie, panie przewodniczacy, szanowni panstwo, ta ustawa to jest zamach
na prawa polskiego pacjenta, na dostep polskiego pacjenta do §wiadczen medycznych.
Przeniesienie zadan, ktore dotad finansowal budzet panstwa, na NFZ bez przekazania
srodkow, ktore sg potrzebne, bo nie moéwimy o samej realizacji, to jest zabranie czy tez
ograniczenie polskim pacjentom dostepu do $wiadczen, ktore i tak dzisiaj sg trudno
dostepne. To jest perspektywa zwiekszenia kolejki oczekiwania do procedur medycznych.

Nie jest zadnym wytlumaczeniem to, ze NFZ ma oszczednosci lub zyski. Prosze
panstwa, takie okre§lenie, ktorego uzywacie, to jest pewien paradoks. W NFZ nie moze
by¢ oszczednos$ci ani zyskow. Przypomne, ze te pieniadze, ktore sg, pozostaty w wyniku
tego, ze nie zrealizowano wszystkich §wiadczen medycznych, poniewaz byt COVID, ale
i przypomne, ze to dlatego, ze nie zrealizowano wszystkich §wiadczen medycznych,
zmarlo 150 tys. Polakéw wiecej. Dzisiaj przekazanie zadan bez §rodkéw na NFZ to jest
okradanie polskiego pacjenta.

Panstwo dokladajg do obowigzkow NFZ utrzymanie ratownictwa medycznego, ktore
jest odrebng stuzba i ktore nigdy nie powinno podlega¢ NFZ. To jest 3,5 mld z1.

Przypomne panstwu, ze zadnym argumentem dla tego, co robicie, nie sg te dodatkowe
zapasy, poniewaz dtug zdrowotny w tej chwili to jest 11,5 mld zt. Zadluzenie polskich
szpitali to jest 20 mld zt. To juz, prosze panstwa, jest ponad 30 mld zl. Nie mozecie tez
sie opierac na tym, ze bedg nadal tak duze wplywy ze sktadek do NFZ. Po pierwsze rzad
unika teraz placenia skladek za osoby nieubezpieczone, czyli tych pieniedzy bedzie mnie;.
Po drugie w sytuacji obecnego kryzysu i inflacji, jak panstwo stysza, wiele zaktadow
sie zamyka, wiele zakladow zwalnia ludzi, w zwigzku z czym wplywy... Obowigzkiem
rzadu i rzadzacych jest przewidywac to, co bedzie za rok. Jezeli prezes banku méwi
o tym, ze inflacja sie poglebi, to znaczy, ze liczba zamykanych zakladéw pracy i liczba
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zwalnianych ludzi w Polsce sie zwiekszy. Oznacza to, ze wplywy do NFZ réwniez sie
znacznie zmniejszg.

Prosze panstwa, jeden paradoks na koniec, bo nie chce przediuzaé. Mamy fundusz
zapasowy NFZ, ktorego zadaniem jest wykorzystanie tego funduszu w sytuacjach
krytycznych. Zaklada sie, ze w 2023 r. bedzie mogt byé¢ przeksztalcony w Fundusz
Przeciwdzialania COVID-19. Czyli co? Czyli zakladajg panstwo przy tych wszystkich
klopotach, ze z tego funduszu beda zakupione szczepionki? Dalszych 200 mln
szczepionek, ktore ministerstwo zakupito bez sensu i wydalo bez sensu pieniadze? Czy
to bedzie zakup respiratoréw z tych pieniedzy? Na koniec juz powiem zlo§liwie. W lipcu
tego roku — prosze sobie sprawdzi¢ — pan premier Morawiecki wprowadzil zapisem
do ustawy finansowanie zakupu wegla z Funduszu Przeciwdzialania COVID-19. Czy
w zwigzku z tym z pieniedzy, ktore majg by¢ przeznaczone na pacjentow, bedziemy
kupowacé wegiel? Dziekuje bardzo.

Z tych wzgledéw, o ktorych mowie, Klub Parlamentarny Koalicja Obywatelska —
Platforma Obywatelska sklada wniosek o odrzucenie ustawy w catosci. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje. Prosze, pan posel Sosnierz.

Posel Andrzej Sosénierz (PS):
Nie wiem, czy wszyscy zauwazyli, jak fundamentalne zmiany w systemie opieki
zdrowotnej, jesli to jeszcze mozna nazwaé systemem, wprowadza ta ustawa.

Nastepuje tutaj bardzo zasadnicze odejscie od tego, co bylo utworzone ustawsg
o0 ubezpieczeniu zdrowotnym. Konkretnie przeksztalca sie system solidarno§ciowy, ktory
polegal na tym, ze zdrowi placa na chorych, czyli wszyscy sie sktadaja, wszyscy placa
skladke. Aktualnie leczy sie i finansuje sie leczenie chorych, a w tym uczestnicza zdrowi.
Tymczasem ta zasada zostaje zlamana i powstaje fundusz alimentacyjny, bo pojawia sie
grupa osob, za ktore nikt nie ptaci, a ktorym tez nadano status osoby ubezpieczonej.
Czyli to jest system wspomagania jednych przez drugich, a nie system solidarno$ciowy.
Zakwestionowano tutaj dwadzie§cia ile$ lat funkcjonowania systemu ubezpieczeniowego.
Ni stad, ni zowad przeksztalcamy jeden system w system do tej pory trudny do nazwania.
Nazywam go alimentacyjnym, ale by¢ moze jeszcze w przyszloSci naukowe debaty
wyjasnia, co to za system w tej chwili powstaje. Przypomne, ze w uzasadnieniu jest
napisane o tym, za kogo nie beda ptacone sktadki, m.in. za zolnierzy, uczniow, dzieci
itd. Te osoby, mimo ze nie placa i za nie nikt nie placi, bedg mialy status ubezpieczonych.
W ten spos6b nazwaé mozna wszystko. Zupelnie mozna przeksztalci¢ kazdg nazwe. Moze
wszyscy Polacy beda ubezpieczeni, przestang w ogéle system finansowac i placic sktadki?
W ten sposéb i tak, i tak beda ubezpieczeni, bo tak to wyglada. Zaczniemy tutaj stosowac
orwellowskie zasady. To jest pierwsza, istotna zmiana, a mys$le, ze fundamentalna
dla dewastacji systemu ubezpieczenn zdrowotnych, ktorg ta ustawa wprowadza. Tak
niepostrzezenie, ale wprowadza.

Druga rzecz. Nastepuje zlamanie... To jest do§¢ rzadka sytuacja, kiedy nastepuje
zmniejszenie nakladoéw na opieke zdrowotna. Do tej pory wszyscy z reguly dokladali
srodki w rozny sposob. Wszystkie rzady i ten rzad tez. Zmniejszenie poprzez to, ze te
pieniadze, ktore byly przeznaczone na finansowanie tych zadan, ktére do tej pory nie
byly optacalne... Ratownictwo medyczne i ,Leki 75 plus”, co zresztg pan minister
Radziwill obiecywal: , Tak, beda finansowane z budzetu panstwa”, nie bedg finansowane
z budzetu panstwa. Lamie sie tutaj szereg obietnic, ktore byly skladane niestety kilka
lat temu przez te sama ekipe rzadowa. Jest to wiec de facto zmniejszenie nakladow, bo te
skladki, ktore do tej pory byly z budzetu panstwa, nie trafig w tej chwili do systemu
ubezpieczeniowego, a to, ze tylko nominalnie pieniedzy wystarczy, wynika z tego, ze jest
inflacja, ze sg podwyzszone zarobki i dzieki temu by¢é moze kwotowo pienigdze beda
sie jeszcze jako tako bilansowaly, ale poczekajmy do konca przysztego roku, bo pewnie
doczekamy sie nowych wydarzen w tym zakresie.

Poza tym rzadko sie zdarza, zeby w uzasadnieniu tak ewidentna nieprawda byla
napisana, ze system jest neutralny finansowo. On w zaden sposob nie jest neutralny
finansowo. Zmniejsza on naklady na opieke zdrowotng poprzez zmniejszenie wydatkow
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z budzetu panstwa i obcigza nowe zadania w te same kwoty, ktére do tej pory byly
przeznaczone i zbierane przez NFZ, wiec tu...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Panie posle, do puenty.

Posel Andrzej Sosénierz (PS):
Nazwanie tego, ze to jest neutralne finansowo, jest nieprawda. W zwigzku z tym
ta ustawa moim zdaniem w ogoéle nie powinna by¢ przyjeta, bo ona dewastuje system
opieki zdrowotnej i powoduje zmniejszenie narodowego...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
To pan posel juz mowil. Panie posle, chcialem przypomniec...

Posel Andrzej Sosnierz (PS):
Powoduje zmniejszenie finansowania §wiadczen zdrowotnych. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. Szanowni panstwo, widze kolejne zgloszenia. Tak, jeszcze tez widze
osoby... Po postach zaproszeni goscie. Widze réwniez zgloszenia od zaproszonych goSci.

Szanowni panstwo, jedna sprawa. Najpierw prosba do wszystkich kolezanek
i kolegow postéow. Wplyneto duzo réznych poprawek. Jezeli sg jeszcze jakie§ kolejne,
to bardzo prositbym, zeby panstwo byli uprzejmi przekazac je do sekretariatu Komisji,
ktory powieli je i przekaze panstwu, zeby mogli sie panstwo z nimi zapozna¢, a bedzie
i mozliwosc przekazania ich do Biura Legislacyjnego. Po prostu to utatwi prace przede
wszystkim Biura Legislacyjnego, ktore bedzie moglo sie wczeéniej do tych poprawek
odniesc.

A teraz wracamy do dyskusji. Szanowni panstwo, postanowitem nie czeka¢ do konca
wypowiedzi, ale teraz jednak zabrac glos w tej dyskusji. Szczerze moéwige, jestem
zaskoczony niektérymi stwierdzeniami. Ot6z, szanowni panstwo, po kolei. Mozemy
oczywiscie dyskutowac na temat tego, z jakiego zrédla finansujemy niektore procedury
— nie wiem — wysokospecjalistyczne czy tez inne zadania w zakresie ochrony zdrowia,
czy one powinny by¢ przypisane do budzetu panstwa (czytaj: Ministerstwa Zdrowia),
czy tez powinny by¢ finansowane z NFZ. Tu jest dyskusja, ktora rzeczywiScie jest wazna
i w pelni uzasadniona. To jest jedna rzecz.

Druga sprawa. Przypomne, ze w tej ustawie jest tez troche zapiséw dotyczacych innych
zagadnien, ktore przynajmniej do tej pory nie zostaly poruszone. Natomiast nie moge
sie zgodzi¢ z moéwieniem o zmniejszeniu nakladow na ochrone zdrowia. Przypomne raz
jeszcze, ze funkcjonujemy w okresie, kiedy mamy przyjeta ustawe... Pani posel, bedzie
pani zaraz mogla sie tez do tego odnie§é. Funkcjonujemy w okresie, kiedy mamy przyjeta
ustawe — 6% PKB ijuz p6zniej 7% PKB. W zwigzku z tym niezaleznie... Podkres§lmy,
ze §rodki finansowe, ktore wchodzg w sklad 6% PKB, to nie sg tylko pienigdze NFZ,
ale wszystkie naklady na ochrone zdrowia. Jezeli przyjmujemy zalozenie dotyczace
sytuacji, w ktérej brakuje pieniedzy do poziomu 6% PKB na rok przyszly, a pézniej,
jak powiedzialem, bedzie to poziom wyzszy, to budzet panstwa musi to uzupelnic
o brakujacg sume pieniedzy. Mozna powiedziec, ze z punktu widzenia uzupelniania tych
brakujacych érodkéw finansowych, dalszego wydatkowania i samych nakladéw to jest
wszystko jedno, jakie jest zrodlo ponoszenia tych nakladéow — czy budzet ministerstwa,
czy tez NFZ. Podkre§lam, ze z tego punktu widzenia. Naktady na rok przyszly beda
znowu o kolejnych wiele miliardéw zlotych wieksze niz byto do tej pory.

Inng sprawg jest dyskusja na temat tego, jaki powinien by¢ model funkcjonowania
ochrony zdrowia, gdzie docelowo i rzeczywiscie oraz z jakich §rodkéw finansowych
powinna by¢ finansowana. Mowimy tutaj o procedurach wysokospecjalistycznych,
ratownictwie i wielu innych jeszcze §rodkach, ktore bedg przeznaczane na finansowanie
takich czy innych procedur medycznych. To jest rzeczywiscie przedmiot do dyskus;ji
z zalozeniem najwazniejszym, czy to zrodlo bedzie w wystarczajgcej iloSci finansowane,
czy tutaj nie bedzie jakich$ tapniec¢ i braku finansowania. Jezeli finansowanie bedzie
w pelni, to tez oczywicie jest wazny element, o ktorym powinniSmy wszyscy pamietac.
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To tyle z mojej strony. Pani posel, przepraszam. Tak jak i pani, i inni, wszyscy mamy
prawo do swojej wypowiedzi. Jak pani nic nie zrozumiala, to nic na to nie poradze.
Powiem w takim razie juz tylko dwoma zdaniami puenty, podsumowujgc, patrzmy
na calo§é naktadow na ochrone zdrowia w roku 2023 i sprawdzmy, czy bedzie to 6% PKB
zgodnie z tym przelicznikiem, ktory stosujemy, bo tutaj stosujemy pewne opdznienie
czasowe. To powinno by¢ rzecza najwazniejszag i najistotniejsza, a pézniej mozemy
dyskutowac o modelu finansowania - z jakiego zrdodla. To tyle. Jezeli chodzi o zgloszenia,
teraz pani posel Zawisza. Bardzo prosze.

Posel Marcelina Zawisza (Lewica):

Szanowny panie przewodniczacy, szanowny panie ministrze, NFZ bedzie mial
pomniejszone wplywy z tytulu dotacji na realizacje finansowania darmowych lekow
dla ciezarnych oraz finansowania opieki wysokospecjalistycznej dla os6b 75 plus, ale
uzasadnienie sucho stwierdza, ze ustawa nie wplynie na §wiadczeniodawcéw. No wiec
wplywa, bo NFZ bedzie musial te dodatkowe koszty sfinansowac. Nawet zgodze sie
z panem przewodniczacym, ze technicznie i z perspektywy pacjenta to nie powinno miec¢
znaczenia, z ktorej skarbonki generalnie sg te pienigdze zbierane, ale ta ustawa tego nie
gwarantuje. Mam wrazenie, ze rzad troche ulega wrazeniu, ze to jakos sie zalata, a potem
chocby potop. Czy utracone przychody NFZ beda wyréwnane w dalszej perspektywie?
W jaki sposob? Nie wiadomo. Perspektywa finansowa tej ustawy urywa sie w 2022 r.

Nastepna kwestia — finansowanie programéw polityki zdrowotnej nakierowanych
na z6ltaczke typu C, HIV, AIDS i hemofilie. Suche stwierdzenie, ze ustawa nie wpltynie
na dostepno§é i wrzucamy koszty do NFZ. Czy na dodatkowe zadania NFZ dostanie
pienigdze? Czy bedzie musial poszuka¢ oszczednoSci kosztem innych pacjentéw? Nie
wiadomo. Ustawa zaklada, ze jak rzad bedzie mial szczeScie, to wygospodaruje Srodki
na dotacje podmiotowa.

Kolejna sprawa — oplacanie skladek zdrowotnych m.in. inwalidow wojennych
i wojskowych, bylych wiezniéw obozéw koncentracyjnych, osob posiadajgcych Karte
Polaka. To zostanie wypchniete z budzetu panstwa. Dokad? Te osoby nie stracg
uprawnien, co wiadomo, wiec na kogo rzad zepchnie finansowanie ich realizacji?

Szczepionki do programu szczepien obowigzkowych — to samo. Skoro teraz nie bedzie
ich kupowal rzad, tylko NFZ, czy na dodatkowe zadania NFZ dostanie dodatkowe
pieniadze? Czy NFZ bedzie musial poszukaé oszczednosci kosztem innych pacjentow?
Zaszczepimy dzieci zgodnie z kalendarzem szczepien czy moze cze$é dzieci bedzie musiata
poczekaé, az pan premier w pazdzierniku wyjmie zaskorniaki? Tego nie wiadomo. Z tej
ustawy to nie wynika.

W ustawie znajduje sie poszerzenie mozliwosci przekazania dotacji podmiotowej
ze srodkow budzetu panstwa. Zamienimy zatem sytuacje, w ktorej z géry wiadomo, jak
i za ile finansowane sg programy polityki zdrowotnej i leczenie wysokospecjalistyczne,
na taka, gdzie dodatkowe S§rodki zalezg od zyczen szczeScia i pomyS§lnoéci. Jest
takie przystowie, ze szczeScie majg ci, ktérzy nie uwzgledniajg go w swoich planach.
A tu niestety nie ma gwarancji, ze przynajmniej przez pierwsze pie¢ lat po wdrozeniu
NFZ otrzyma dodatkowe $rodki na realizacje przeniesionych do niego zadan. Nie chodzi
o gwarancje do wyboréw, bo zdrowie Polek i Polakow wymaga ochrony bez wzgledu
na kalendarz wyborczy. Wymaga ochrony, nawet jak juz troche czujecie, ze to ostatnia
kadencja u wiadzy.

Chciatabym tutaj dodac jeszcze jedna rzecz. Brak konsultacji spotecznych tej ustawy
to jest naprawde zart. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Prosze, pan posel Szopinski.

Posel Jan Szopinski (Lewica):

10

Panie przewodniczacy, szanowne panie, szanowni panowie, projekt tej ustawy jest chyba
tak oczekiwany publicznie, ze prawie ze zostalem do tego przekonany kwestia, ze on jest
neutralny finansowo. Jak jest neutralny finansowo, drogi rzadzie, to dlaczego to robicie,
ze tak powiem kulturalnie, bo powinienem powiedzie¢ mniej kulturalnie, skoro wszystko
jest tu neutralne finansowo?
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Natomiast zupelnie nie moge zrozumieé tego, skad ten poSpiech. Wezeéniej o tym nie
byto wiadomo? Ten projekt 8 listopada trafia na strone Rzgdowego Centrum Legislacji,
10 listopada jest skierowany do pierwszego czytania u nas w Komisji Zdrowia i dzisiaj
musieliSmy przeprowadzi¢ humorystyczne glosowanie, zeby skroci¢ w ogole okres
siedmiu dni, ale to nie jest jeszcze najgorsze. Najgorsze jest to, ze komisja prawnicza
w tej sprawie sie nie wypowiedziala. Nie jestem przekonany do tego, ze zaglosujecie
za wnioskiem, ktory byl, aby w tej sprawie odby¢ konsultacje publiczne, bo przeciez
wy juz to przekonsultowaliScie. To nic, ze bedzie mniej na leczenie Polakéw. To nic,
ze NFZ bedzie mial mniej pieniedzy, bo oczywiste jest, ze przesuniecie zadah do NFZ
skonczy sie tym, ze kto$ musi na tym stracic¢. Nie ma tak, ze na wszystko w tym wypadku
wystarczy.

Zgadzam sie z panem poslem SoSnierzem, ze kwestia wprowadzenia tak istotnych
zmian z punktu widzenia zdrowia publicznego w ustawie, ktora jest ustawg o zawodach
lekarza i lekarza dentysty (chociazby w tej jednej ustawie), musi wzbudzaé¢ ogromne
watpliwo§ci co do praktyki stosowania przez was prawa. A juz kwestia przerzucenia
§rodkéw, ktore dawniej byly w ministerstwie, przyktadowo na HIV i AIDS - podam to,
o czym mowila moja kolezanka — wola o pomste do nieba. Natomiast to, ze tak méwicie,
ze tak szanujecie osoby starsze, ze rzad tak je wspiera... To wyttumaczcie tym starszym,
ktorzy zostang przesunieci do NFZ, ze z jednej strony wysokospecjalistyczne procedury
i z drugiej strony leki dla kobiet w cigzy bedg zupelnie niepotrzebnie obciazaly NFZ.

Ostatnia sprawa: wytlumaczenie dla wszystkich. Nigdy na posiedzeniu Komisji,
bo pan przewodniczacy bronit sie przed tym, nie rozliczylisémy, ile rzad wydat z Funduszu
Przeciwdzialania COVID-19 na kwestie dotyczaca szczepien, pieniedzy dla szpitali itd.
To jest kwestia waszej najwiekszej tajemnicy. Po roku gadania na posiedzeniach Komisji
dowiedzialem sie, na co pan premier wydal 50 mld zi. A ile wydaliémy z punktu widzenia
funduszu COVID-owego na zdrowie? Tego nikt nie wie. To jest Swieta tajemnica,
bo po prostu tych pieniedzy nigdy w budzecie przez nas przyjmowanym nie bylo.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Podpowiem, panie pofle, ze jeszcze interpelacje moze pan zawsze wystosowac.
Otrzyma sie na nig wtedy odpowiedz.

Posel Jan Szopinski (Lewica):

Panie posle, co moge zrobié, to sam doskonale wiem. Dziekuje za podpowiedz.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Ciesze sie bardzo. Pan poset Hok, bardzo prosze.

Posel Marek Hok (KO):

a.p.

Panie przewodniczacy, panie ministrze, szanowna Komisjo, wydaje mi sie, ze po$piech
moze rowniez wynikaé z tego, ze pare tygodni temu rozmawialiSmy na temat
przygotowania budzetu panstwa na rok 2023 i w tym projekcie powolywali sie panstwo
wlasnie na ustawe o zmianie ustawy o zawodach lekarza i lekarza dentysty, gdzie ujete
byly te §rodki finansowe. Moze wtasnie tym jest spowodowany ten poSpiech, zeby
te ustawe przyjac, tym bardziej ze jest ona ustawg rzadowa? Ustawa rzgdowa wymaga
konsultacji spotecznych, konsultacji publicznych. One sie nie odbyly i nie odbywaja.
Brak jest konsultacji. Jest stanowisko Zespolu Trdjstronnego do spraw Ochrony
Zdrowia. Wszystkie zwigzki zawodowe, w tym m.in. ,Solidarnosc¢”, ktora zawsze bylta
wsparciem dla panstwa projektéow, rowniez wyrazily niezadowolenie. Pozwoli pani,
ze bede kontynuowal, a pani pézniej w swojej wypowiedzi sie ustosunkuje. Niestety te
wszystkie zwigzki zawodowe i grupy pracodawcoéw sa przeciwne procedowaniu.
Wydaje sie, ze ta ustawa, ktora wlasciwie zmienia az osiem ustaw, bo ustawe
o zawodach lekarza ilekarza dentysty, ustawe o §wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze §rodkow publicznych, ustawe o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym, ustawe o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen ichoréb zakaznych
u ludzi, ustawe o dzialalnosSci leczniczej, ustawe — Prawo o aktach stanu cywilnego,
ustawe dotyczacg Kodeksu karnego... Chyba wszystkim sie to powinno wydawacé
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pewne, ze jezeli jest az tyle zmian ustawowych, legislacyjnych, to wymaga konsultacji
spolecznych, konsultacji ze wszystkimi grupami zawodowymi, ktére w tym w Srodku sie
powinny znalezé, a nie przerzucania tego w ciggu paru czy parunastu godzin i przyjecia
tej ustawy.

Wracajac do wystgpienia pana posta Millera, rzeczywiscie to jest skok na kase,
naprawde skok na pienigdze milionéw Polakéow, ktorzy placg skladke zdrowotng. Tych
srodkow jest malo i bedzie coraz mniej. Mamy diug zdrowotny. Mamy coraz dluzsze
kolejki do ambulatoryjnej opieki specjalistycznej. Coraz wieksze jest zadluzenie
szpitali polskich. Nie uwzgledniajg panstwo drozyzny, kosztow energii, pradu, gazu
i tych wszystkich czynnikow. Ta ustawa powinna zosta¢ odrzucona w caloSci i wrocié
do konsultacji spotecznych. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Prosze, pani poset Kozlowska.

Posel Iwona Maria Kozlowska (KO):

Dziekuje. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, panie ministrze, chciatabym kontynuowaé
to, co przede mng mowil pan poset Marek Hok, poniewaz mamy pismo Zwigzku Powiatow
Polskich z 15 listopada, czyli z dnia dzisiejszego. Zwiazek Powiatéw Polskich wyraznie
precyzuje swojg opinie co do przebiegu prac nad tym projektem, a mianowicie zwraca uwage,
iz byl procedowany z razacym naruszeniem przepisow ustawy o Komisji Wspélnej Rzadu
i Samorzadu Terytorialnego oraz o przedstawicielach Rzeczypospolitej Polskiej w Komitecie
Regionéw Unii Europejskiej. Zwraca tez uwage, iz na etapie prac sejmowych projekt ten
procedowany byt z naruszeniem regulaminu Sejmu.

Dlaczego, panie ministrze, w ocenie skutkéw regulacji przyczyng odstgpienia
od konsultacji publicznych, jak mowi Zwigzek Powiatow Polskich, byt jednoznacznie
pozytywny lub neutralny charakter projektu? Skad ta wiedza, iz charakter projektu
rzeczywiscie byl pozytywny czy neutralny, skoro nie bylo konsultacji? Zwigzek Powiatow
Polskich podkresla réwniez, iz w powszechnym odbiorze juz na etapie wpisu projektu
do wykazu prac oceniony on zostal jednoznacznie negatywnie.

Tu jeszcze kilka konkretow. Bardzo prosilabym pana ministra, zeby sie do nich
odniost. ,,Przepis w takim ksztalcie wylaczy z mozliwoS§ci otrzymania dotacji szpitale
samorzgdowe prowadzone w formie spolek prawa handlowego”. Bardzo im zalezy na tym,
zeby jednak te dotacje rowniez otrzymywaly i zeby byly na odpowiednim poziomie ustug
medycznych. Nie wiadomo dlaczego i na co tez zwigzek zwraca uwage: ,,z niewiadomych
wzgledéw mozliwo$¢ otrzymania dotacji przez szpitale samorzadowe bedzie dotyczyta
tylko 2023 r.”, a takze ,przewidziana w ocenie skutkow regulacji Iagczna kwota 405
mln zl z przeznaczeniem na ten cel oczywiscie nie zrekompensuje strat sektora ochrony
zdrowia”, ktore szacowane sg na 7 mld z! rocznie. Réwniez ,,z nieznanych przyczyn —
co nie wynika z samego projektu ustawy, tylko z uzasadnienia i oceny skutkow regulacji —
z instrumentu tego mogly skorzystac tylko podmioty regionalne”, co oznacza oczywiscie,
ze zostang wykluczone ze wsparcia szpitale powiatowe i miejskie. Bardzo dziekuje, panie
przewodniczacy.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
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Dziekuje, pani posel. Jedna tylko uwaga, nie tyle do pani, bo rozumiem, ze pani cytowata
tutaj pismo zwigzku. Z calym szacunkiem, Zwigzek Powiatéw Polskich nie powinien
oceniaé, bo nie jest uprawniony do oceniania regulaminu Sejmu, czy jest przestrzegany,
czy nie. Panstwo jako postowie majg oczywiscie do tego prawo, natomiast nie Zwigzek
Powiatow Polskich. Dodam jeszcze, ze m.in. Biuro Legislacyjne pilnuje wlasciwego
procedowania ustaw i sekretariat Komisji to réwniez robi. Przypomne, ze sg tez réznego
rodzaju niuanse i m.in. dlatego glosowaliémy nad skrdoceniem terminu, bo sg pewne
artykuly w regulaminie, ktére w réznych sytuacjach mogg mie¢ zastosowanie. To tylko
tyle. Nie jest to uwaga do pani posel, tylko od razu na goraco musze jako przewodniczacy
Komisji co§ skomentowacé, bo to jest zarzut w takim razie rowniez i pod moim adresem,
ze co$ jest tutaj nie tak procedowane.
Dobrze. Pan przewodniczacy Hoc, bardzo prosze.
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Posel Czestaw Hoc (PiS):
Dziekuje bardzo. Panowie ministrowie, Wysoka Komisjo, oczywiScie caly czas przystuchuje
sie uwaznie tej dyskusji. MySle, ze o zdrowiu powinni$my przede wszystkim moéwic
powaznie. Je§li manipulujemy i oszukujemy opinie publiczna, to musimy mie¢ dobrg
pamieé. Pani pyta sie, skad mamy takg wiedze, wiec moze troszeczke historii. Skad
wy macie takg wiedze, skoro chcieliscie praktycznie... W aspekcie finansow to wasz
minister mowil: , Zlikwiduj cztery szpitale i przyjdz po dwiescie baniek”, tak?

Posel Rajmund Miller (KO):
Panie pos§le, prosze do rzeczy.

Posel Czestaw Hoc (PiS):
Wasza prominentna polityk moéwita, ze starszych osob nie warto rehabilitowac i operowac
na stawy biodrowe. Natomiast jesli chodzi o skok na kase, panie po§le Hok, to pamietam,
ze byl skok na otwarte fundusze emerytalne (OFE). To byl skok na kase —na 150 mld zl.

Posel Rajmund Miller (KO):
Panie posle, prosze do rzeczy.

Posel Czestaw Hoc (PiS):

Do rzeczy. Teraz tak, skad macie takg wiedze i skad taka wiarygodno§é? Wy przeciez
nie macie zadnej wiarygodnosci, a jednocze$nie caly czas defetyzm, caly czas zamach,
okradanie. Jak mieliSmy lek Zolgensma, gdzie jako jedno z panstw w Europie
zaopatrzyliSmy caly rdzeniowy zanik miesni (SMA), to mowiliscie: ,No6z w plecy”.
Prosze panstwa, trzeba by¢ troche powaznym wlasnie w aspekcie zdrowia. Trzeba by¢
powaznym. Mozemy dyskutowac o sposobie tych pieniedzy... Mamy 157 mld zt na 2023 r.
To 157 mld zt. Wy tych pieniedzy w ogéle... Czy kiedykolwiek mieliScie pojecie, ze mozna
leki dla pacjentéw 75 plus daé¢ za darmo, ze kobietom w cigzy mozna da¢ leki? Nie
mieliScie w ogéle takiego pojecia, bo nie mieliScie zadnych pieniedzy. U was nie bylo
pieniedzy, nie ma i nie bedzie, a wiec nie mozecie wszystkiego krytykowac. Rte¢ wam sie
nie udala, cukier wam sie nie udal, wegiel sie teraz tez nie udaje. Caly czas defetyzm.
To jest po prostu niepowazne.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Szanowni panstwo, bardzo prosze...

Posel Czestaw Hoc (PiS):
Niepowazne. Dyskutujemy o zdrowiu.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Bardzo prosze, szanowni panstwo.

Posel Czeslaw Hoc (PiS):
Co wy wiedzieliscie?

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Bardzo prosze wszystkich panstwa, zeby sie panstwo uspokoili i nie ktécili na stronie.
Nikomu z panstwa nie przerywalem. Kazdy mogl sie swobodnie wypowiedzieé, czy sie
z tym zgadzalem, czy sie z tym nie zgadzalem, bo osobiScie nie bardzo wiem, w jaki spos6b
moéglby budzet panstwa czy rzad dofinansowaé prywatny szpital czy szpital niepubliczny.
Sa pewne ograniczenia zwigzane z tym, ze co$ jest prywatne, a co§ jest publiczne. A pan
przewodniczacy ma prawo dokonczyé. Natomiast prositbym, panie przewodniczacy, zeby
sie skoncentrowaé w drugiej czesci wypowiedzi na tej ustawie, bo...

Posel Czestaw Hoc (PiS):
Dobrze. Swiadczenia wysokospecjalistyczne, czyli §wiadczenia nielimitowane, zaéma,
endoprotezy, wszystkie programy — przeciez praktycznie nie mogliscie nawet miec o tym
pojecia.
Teraz natomiast, jesli chodzi o te kwestie, oczywiScie mozemy dyskutowac o sposobie
finansowania. Mialbym tutaj bardzo wielkie watpliwoSci innej natury, jesli rzeczywiscie
przejdzie przepis, ze NFZ bedzie to musial obslugiwaé. Panowie ministrowie, czy
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rzeczywiScie zadbaliscie o pracownikow NFZ? Czy oni bedg prawidlowo i godnie
wynagradzani? Przeciez to bedzie ogrom obowigzkéw. Musimy tez wiedzie¢ o tym,
ze trzeba zabezpieczy¢ §rodki na zwiekszong dziatalno§é i zwiekszone funkcjonowanie
tych pracownikéw. Nad tym tez trzeba sie pochylic.

Natomiast ten wasz defetyzm... Praktycznie, gdyby rzeczywiscie opinia publiczna
naprawde w to wierzylta, to bySmy wszyscy mieli depresje. W ogole stan depresyjny.
Musieliby§my sie wszyscy poddac leczeniu, dlatego ze ten defetyzm jest tak ciagly i tak
juz nie do zniesienia, ze on jest po prostu Smieszny. Po prostu sie oSmieszacie. Badzcie
powazni. Opamietajcie sie po prostu. Dyskutujmy merytorycznie. Mozemy rzeczywiscie
dyskutowaé nad sposobem itd., ale merytorycznie. Dajcie juz spokdj z tymi zamachami,
z nozami w serce itd. BadzZcie powazni.

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

Posel Fryderyk Kapinos (PiS):
Szanowny panie przewodniczacy, panowie ministrowie, szanowni panstwo, Wysoka
Komisjo, tutaj pani posel zarzucila, ze nie ma lekéw darmowych po 75 roku zycia.
Chcialbym wiec, zeby pan minister odpowiedzial: czy sa takie leki darmowe i ktore
sa, dla jakiej grupy osob i ile na to idzie pieniedzy? To jest pierwsze pytanie. A drugie
pytanie...

Posel Iwona Maria Kozlowska (KO):
Moge sie odniesc.

Posel Fryderyk Kapinos (PiS):
Ale do pana ministra mam pytanie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Pani posetl, kazdy zabiera glos po kolei. Pytanie jest do ministra, a nie do pani posetl.
Pewne zasady u nas w Komisji obowigzuja. Drugi raz dopuszcze do glosu...

Posel Fryderyk Kapinos (PiS):
I drugie pytanie... Ale jeszcze nie skonczylem.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Wiem, panie posle. Prosze kontynuowac.

Posel Fryderyk Kapinos (PiS):
Drugie pytanie. Ile érodkéw bylo na stuzbe zdrowia w 2015 r., a ile bedzie w 2023?
Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Pytanie normalnie... Tak jak panstwo zadajg pytania, to prosze nie krytykowaé innych,
ktorzy zadajg pytania zwigzane z ochrong zdrowia. Bardzo prosze, pani poset Plonka.

Posel Elzbieta Plonka (PiS):

Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, panie ministrze, szanowni panstwo, nie mamy
przed soba ustawy ustrojowej, bo w zwigzku z tym mielibySmy obowigzek czy rzad
ma obowigzek, jesli chodzi o wystuchanie publiczne, o szerokg debate i konsultacje.
Natomiast jest faktem, ze §wiadczenia zdrowotne sg finansowane na podstawie
okre§lonych uméw. Te §wiadczenia zdrowotne sg finansowane na podstawie konkursow,
rowniez te, ktore zawieraja podmioty lecznice, a w zwigzku z tym nie ma rewolucji
w tym zakresie.

Natomiast zostaja przesuniete pewne programy lekowe do NFZ i w zwiazku z tym
najwiecej pytan w tej chwili jest od chorych na hemofilie. Moje pytanie jest skierowane
do pana ministra. Czy chorzy na hemofilie stusznie sie martwia, ze nie beda mieli dostepu
do finansowania swoich potrzeb, czy to pozostaje, jak dotychczas, w niezmienionym
charakterze? Dziekuje bardzo.
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Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje uprzejmie. Jeszcze raz prosze wszystkich panstwa o to, zeby nie bylo takiego
zamieszania. Prosze panig posel Kozlowska i pana posta Kapinosa, aby nie prowadzié
dyskusji na boku, zeby nie przeszkadzaé pozostalym. Teraz pani poset Lubnauer. Prosze.

Posel Katarzyna Lubnauer (KO):
Mam pytanie, zeby juz zakonczyc¢ te dyskusje. Jakie dokladnie sg wydatki z MZ, czyli nie
z NFZ, tylko w ramach tego, co jest w budzecie na zdrowie? Rok 2022 i rok 2023. Jak
to wyglada? Na razie bowiem to wyglada jak upychanie wszystkiego w NFZ, wszystkich
wydatkow i wszystkich kosztow.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje bardzo. Dziekuje za to, ze pytanie bylo krotkie. Nie widze dalej zgloszen
ze strony... Prosze, jeszcze pani posel Gelert, bo teraz chee przejsé do strony spolecznej,
bo widzialem zgloszenia.

Posel Elzbieta Gelert (KO):
Dziekuje bardzo. Chciatabym tylko zglosi¢ pewnie drobng uwage, poniewaz na dzien
dzisiejszy NFZ obsluguje te wszystkie wydatki. To nie jest tak, ze raptownie trzeba
doceni¢ pracownikéw, bo oni do tej pory nigdy tego nie robili. Caly czas pienigdze i tak
szly przez NFZ, natomiast byly to pienigdze naznaczone z MZ.

Teraz moje pytanie, bo tam chodzi tez o stazystow, czy te pienigdze beda przekazywane,
bo w ustawie jest napisane, ze pienigdze bedg przekazywane nie przez wojewode, tylko
przez marszatka wojewodztwa. Prositabym po prostu o uszczegélowienie tego, bo moze
nie do konica mam rozeznanie w tej kwestii.

Drugie pytanie. Jezeli wszystkie te zadania przejda w tej chwili... Zadania, tak jak
moéwie, byly wykonywane, tylko pienigdze na te zadania byly dedykowane. Czy w takim
razie jakie§ zadania i jakie zadania budzet panstwa bedzie finansowal, jezeli chodzi
o ochrone zdrowia? Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dziekuje. Prosze, pan przewodniczacy Piecha.

Posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, my§le, ze troszeczke trzeba
ostudzi¢ nastroje. Po co jest ta ustawa? W pierwszych dwoch zdaniach uzasadnienia jest
napisane, po co ona jest. Po pierwsze ma na celu optymalizacje wydatkow w ramach
ogoélnej sumy, ktorg przyjelismy w Komisji, a Sejm réwniez, w ramach duzej ustawy
o okresleniu 7% PKB w drodze dojscia i to nie zostalo podwazone w zadnym wypadku.
A druga sprawa to jest kwestia oczywiScie tego, ze ujeto tutaj rowniez pewne incydentalne
dzialania regulacyjne, a jest to zwigzane z tym, co nastgpito w przypadku COVID, gdy
srodki szly niekoniecznie dokladnie na §wiadczenia, ale na calg ostone i infrastrukture
COVID-owag. Wiadomo, ze COVID sie skonczy! itrzeba te sprawy uporzadkowac.
W zwigzku z tym rzad uznal, ze potrzebuje tutaj incydentalnych rozwigzan, zeby
z COVID w jaki$§ sposob sie rozliczy¢ i uregulowaé ten system.

Oczywiscie, ze zawsze bedzie pytanie, czy to ubezpieczeni sg tg podstawg, ktora
finansuje system opieki zdrowotnej, czy to budzet panstwa itd. Przyznam sie, ze znam
tylko jedng ustawe, ktéra juz od dawna nie istnieje, o ubezpieczeniu w kasach chorych.
Taka juz nie istnieje. W tej chwili mamy ustawy o §wiadczeniodawcach i o finansowaniu
$wiadczen opieki zdrowotnej. Tam jest popularna nazwa ,,ubezpieczony”. Przypomne,
ze w slynnej komunie tez kazdy byl ubezpieczony. Kto mial ksigzeczke Zaktadu
Ubezpieczen Spotecznych, jak kto§ pamieta, ten mial tam wpisy. Nikt z tego tytulu —
dokladnie nikt — nie odprowadzat skladek. Pan tez, panie doktorze, nie odprowadzatl
wtedy skladek. To regulowat wtedy budzet panstwa. Mamy wiec takg oto rzecz. System
jest jeden w zwigzku z tym, a ze ten system erodowal, to wiemy. Erodowal przez wiele
lat. Dwadzieécia pare lat temu skonczyla sie opowie$¢ o tym, ze ubezpieczalnie beda
miedzy sobg konkurowaly o pacjenta. To byt rzad Akcji Wyborczej Solidarnosc. Pozniej
rzad Sojuszu Lewicy Demokratycznej, zresztg z Polskim Stronnictwem Ludowym,
zlikwidowal slynne kasy chorych, ktore mowily o ubezpieczeniach i przeszed! juz
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na system $wiadczeniodawcy, §wiadczeniobiorcy i tego, ktory ma ponosi¢ §wiadczenia,
wiec sytuacja specjalnie sie nie zmienia. OczywiScie jestem zwolennikiem takiego
uporzadkowania tego systemu, zeby byl jeden platnik. Natomiast kwestia zrodet
finansowania to i tak jest pytanie do§¢ akademickie, poniewaz Zrodlem finansowania
jest sktadka zdrowotna, ktora jest niczym innym niz daning publiczna, a nie zadnym
ubezpieczeniem, bo ona nie wynika z kryteriow ryzyka, tylko z kryteriéw dochodowych
wpisanych w ogdlnie obowigzujacy system podatkowy. No, przeciez nie inacze;j.

Sadze, ze te dyskusje powinnismy jednak zakonczy¢. Strona spoleczna, jak sadze,
jeszcze sie wypowie. Czy potrzebne byly konsultacje spoteczne? Pewnie tak, ale
jestedmy w szczegélnym czasie. Nikt nie przewidywal, ze tak a nie inaczej skonczy sie
COVID. Kiedy mielismy wyjs¢é z COVID-owej mgly, rozpoczela sie wojna. Sytuacja jest
ekstraordynaryjna. Sadze, ze panstwo z opozycji rowniez to rozumiejg. Przecigganie
koldry w jedng i w drugg strone to jest dyskusja akademicka. Ma to charakter brutalnej
walki politycznej, a nie merytorycznego zmierzania do celu. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Prosze, pan posel Hardie-Douglas.

Posel Jerzy Hardie-Douglas (KO):

Chcialem zwrdcic jeszcze uwage na dwie sprawy. Zeby nie przedtuzac, zachecam panstwa
do zapoznania sie z raportem Federacji Przedsiebiorcow Polskich, ktory dosy¢ logicznie
wykazuje, ze faktyczne naklady na opieke zdrowotng w roku 2023 spadng ponizej 5%,
mimo ze panstwo epatujg liczbami. OczywiScie to sie odnosi do sposobu liczenia — minus
2 od biezacego roku, tak? — i inflacji, ktora sprzyja jakby zwiekszaniu sie PKB w liczbach
bezwzglednych.

Bardziej mnie jednak w tej chwili interesuje zapis, ktory jeszcze mozna zmienié, bo to,
ze panstwo te ustawe, ze tak powiem, przepchng kolanem, to jest dla mnie oczywiste.
Natomiast mozna jeszcze zmienia¢ poszczegdlne zapisy. W projekcie w art. 15 pisza
panstwo o mozliwo$ci wsparcia przez ministra zdrowia w postaci dotacji celowych
na inwestycje podmiotéw leczniczych, ,,dla ktorych podmiotem tworzgcym jest jednostka
samorzadu terytorialnego”. Tutaj chcialem zwrécic uwage, ze jezeli taki zapis zostanie,
to zgodnie z obowigzujgcym prawem nie bedg mogly takiej dotacji dostaé szpitale, ktore
sg spotkami prawa handlowego, a w 100% wlascicielami sg samorzady. Zgodnie z ustawg
o dzialalnoéci leczniczej przez podmiot tworzacy rozumie sie ,podmiot albo organ,
ktory utworzyt podmiot leczniczy w formie samodzielnego publicznego zaktadu opieki
zdrowotnej, jednostki budzetowej albo jednostki wojskowej”. Uwazam, ze to powinno sie
zmienié, dlatego ze to jest absolutnie bez sensu. W Polsce jest olbrzymia liczba szpitali,
w ktorych w 100% udzial ma samorzad, udzialowcami sg wylacznie samorzady, a dzialajg
w formule spoétek prawa handlowego. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Oczywiscie pan minister bedzie odpowiadal, panie posle, ale chcialem
zwroci¢ panu uwage, ze sprawa nie jest taka prosta do rozdzielenia, 1gcznie z tym,
ze jest czes¢ spotek, gdzie samorzad ma 80% udzialow czy 50-60%. Sprawa jest bardzo
niejednoznaczna. Poza tym rowniez rozdzielenie, ze ten niepubliczny moze, a ten nie
moze... Rozumiem jednak, ze pan minister juz bedzie odpowiadat.

Teraz przechodzimy do strony spolecznej. Tak, widze zgloszenia. Pierwszy zglaszal
sie pan pelnomocnik Wqjcik, o ile dobrze pamietam tytul.

Pelnomocnik Zwiazku Powiatéw Polskich Marek Woéjcik:

16

Tak, panie przewodniczacy. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, panowie ministrowie,
panowie prezesi, szanowni panstwo, postaram sie w ogromnym skrocie odnie$c do trzech
kwestii.

Sprawa formalna. Niestety musze potwierdzi¢ te glosy, ktére moéwily o tym,
ze ta ustawa jest procedowana w sposob dalece odmienny od tego, czego powinni$my
oczekiwac i oczekujemy. Musze niestety powiedzie¢ bardzo twardo, ze ta procedura
oznacza kompletny brak szacunku dla partneréw spolecznych, nie tylko zreszta
samorzadowych. Tak by¢ nie powinno. Przestanki, ktore przed chwilg pan przewodniczacy
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wymienial, dotyczace wojny czy COVID, naprawde nie majg tu zadnego zastosowania.
Z calg pewnoscig powazna przestanka nie jest to, co czytamy w ocenie skutkéw regulacji,
ze ten projekt ma jednoznacznie pozytywny lub neutralny charakter. Po pierwsze
to nie jest prawda, a po drugie to nie jest zadna przestanka do tego, zeby odstepowac
od normalnego procedowania. Naprawde mozna bylo to zrobi¢ bardzo spokojnie
i prawidlowo. To po pierwsze.

Po drugie chce panstwu powiedzie¢, ze oczywiScie konsolidowanie finansowania
w jednych rekach. Rozumiem to przenoszenie, tyle tylko ze nie rozumiem, dlaczego...
Tutaj podam konkretng wartosc, zeby juz nie byto dyskusji na temat tego, czy w systemie
ochrony zdrowia bedzie mniej Srodkéw niz wiecej. Tak, bedziemy ich mieli mnie;j.
Precyzyjnie to wyliczylem. W 2023 r. mniej o 0,45%, dlatego ze dzisiaj mieliSmy taka
sytuacje — 9% plus i ,,plus” to byly Srodki z budzetu panstwa, a kwota, ktérg panstwo
przenoszg z budzetu panstwa do NFZ, to precyzyjnie 0,45% érodkow, ktore placa
Polacy ze sktadki zdrowotnej. Tyle niestety tracimy. Gdyby wiec te zadania przeniesé
do NFZ réwnoczeénie ze stosowna rekompensatg, to uznatbym, ze to jest rozwigzanie
prawidlowe, a tak moge z calg pewnoscig powiedzieé¢, ze jedynym, moim zdaniem
prawdziwym, celem jest cel polityki fiskalnej, a nie polityki zdrowotnej. Tak sgdze.

Odniose sie jeszcze do kwestii dotyczacej dofinansowania szpitali samorzadowych.
Drodzy panstwo, mamy juz wiele bezpiecznikéw w tym zakresie, ktore wskazujg na to,
jakiego rodzaju podmioty — bez wzgledu na ich forme organizacyjno-prawna, co chce
podkresli¢ bardzo wyraznie — mogg korzystac ze srodkéw publicznych albo nie. Panstwo
to przeciez uchwalali, wiec doskonale o tym wiedza, ze jest bezpiecznik mowiacy o tym,
ze okreslone wsparcie moze by¢ przekazywane podmiotom, ktére posiadajg co najmniej
50% udzialéw czy akcji w rekach publicznych. To juz jest za nami.

W zwigzku z tym uwazam, iz gdyby ta ustawa byta procedowana we wlasciwy sposéb,
to udatoby nam sie dzieki wspolpracy z MZ, a mamy tez dobre przyklady tej wspotpracy,
o czym chce tu bardzo wyraznie powiedziec... Unikneliby panstwo btednego zapisu, ktory
po pierwsze z zupelnie nieznanych powodéw ogranicza mozliwo§é wsparcia finansowego
samorzgdow tylko w roku 2023, bo naprawde trudno znalez¢ uzasadnienie, a po drugie
ogranicza podmioty do bardzo enigmatycznego stwierdzenia, ze to sg podmioty
regionalne. Chce panstwu powiedzieé, ze nie ma precyzyjnej definicji pojecia ,,podmiot
regionalny”. Wobec tego sadze, ze powinniSmy napisac, ze mogg to by¢ podmioty
lecznicze, ktore sg tworzone przez samorzady lub samorzady sg ich wlascicielem, bez
wzgledu na forme organizacyjno-prawna, rzecz jasna, jak i bez wzgledu na réznicowanie,
czy to jest podmiot lokalny, czy tez regionalny.

Panie przewodniczacy, mysle, ze naprawde byloby dobrym pomystem, gdyby
rzeczywiscie nad tym projektem procedowaé spokojnie. Nie mowie, ze podkomisja,
bo moze niekoniecznie, ale naprawde bez po$piechu iz ekstraordynaryjnym nawet
udziatem partneréw spotecznych, ktérzy mieliby czas na to, zeby przygotowac jeszcze
stosowne poprawki do tej ustawy, zeby byla ona lepsza. W panskich rekach i w rekach
panstwa czlonkéw Komisji jest sprostowanie bledu, ktory mial miejsce na etapie
rzagdowym. Bardzo dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje. Szanowni panstwo, w takim razie proponuje po kolei. Bardzo prosze.

Prezes Ogolnopolskiej Federacji Onkologicznej Dorota Korycinska:

a.p.

Dzien dobry, panie przewodniczacy, szanowni panstwo. Dorota Koryciniska, Ogélnopolska
Federacja Onkologiczna i Stowarzyszenie Neurofibromatozy Polska. Bardzo dziekuje
za mozliwo$¢ zabrania glosu. Szanowni panstwo, reprezentuje pacjentéw i chciatam
panstwu powiedzieé, ze pacjenci sg zmeczeni. Pacjenci sa zmeczeni tymi ciaglymi
obietnicami, ktére nie maja zadnego pokrycia. My pacjenci jesteSmy zmeczeni
opowiesciami, ze jesteSmy rzekomo podmiotem w systemie ochrony zdrowia, a jesteSmy
przedmiotem. To jest wedtug mnie sytuacja nie tyle skandaliczna, ale wrecz upokarzajaca,
ze tak bardzo wazne dla pacjentéw zmiany nie sg z nami konsultowane. My jesteSmy
podatnikami, my placimy i takie przedmiotowe traktowanie polskich chorych i ich rodzin
odbieram jako bardzo ponizajace i wrecz upokarzajgce dzialanie. Szanowni panstwo,
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pomine juz w tej chwili te kwestie. Mam nadzieje, ze uslysze z jakiego powodu naprawde
pominieto obywateli w procedowaniu tak waznej rzeczy jak przeniesienie finansowania.

Chcialam powiedzie¢ jeszcze, ze my pacjenci jesteSmy w bardzo schizofrenicznej
sytuacji. Z jednej strony styszymy, ze jest bardzo dobrze i bedzie jeszcze lepiej. Z drugiej
strony wszyscy dobrze wiemy, ze sytuacja w systemie ochrony zdrowia jest coraz gorsza.
Wzrasta Smiertelno$c na raka. Obniza sie liczba os6b zglaszajacych na profilaktyke. Nie,
to nie jest wina pacjentow. To jest wina fatalnej organizacji, co od razu chce powiedziec,
zeby nie obcigzaé pacjentow za wady systemu. Dzisiaj rano na posiedzeniu senackiej
Komisji Zdrowia usltyszalam, ze badania genetyczne dla doroslych nie moga byé
wprowadzone. Jezeli mamy tak duzo pieniedzy, to dlaczego nie mozemy realizowac tych
badan genetycznych dla dorostych? Szczepienia przeciw wirusowi brodawczaka ludzkiego
(HPV) maja by¢ przeznaczone tylko dla dwoch rocznikéw dziewczat. Ograniczmy
raka szyjki macicy w przyszlosci. Dlaczego nie mozemy tych badan poszerzy¢ rowniez
na chtopcow albo na inne roczniki, jezeli mamy duzo pieniedzy w systemie?

Mamy ogromny dlug zdrowotny. Prosze panstwa, profilaktyka lezy calkowicie. Kolejki
sie systematycznie wydluzaja. Kod pocztowy — miato by¢ lepiej, a jest coraz gorzej. Dobrze
wiemy, ze mamy cale obszary Polski, w ktorych dostep do lekarza jest bardzo utrudniony.
W ponad stu gminach w Polsce nie ma podstawowej opieki zdrowotnej (POZ), nie
ma ginekologa. Opieka hospicyjna i paliatywna: brakuje srodkéw finansowych. Ostatnie
informacje: brakuje morfiny. Prosze panstwa... Przepraszam, panie posle, ale bardzo
prosze poszanowaé mnie jako pacjenta i mi nie przerywac. Dziekuje bardzo. Czy moge
kontynuowacé?

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
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Szanowni panstwo, momencik. Musze tutaj interweniowaé. Po pierwsze bardzo
mi na tym zalezy i bardzo bym panig prosil, zeby pani odnosita sie przede wszystkim
do ustawy. Nie do catoSci systemu, tylko do ustawy, bo w tej sprawie sie tutaj spotkaliSmy.
To prosba do pani. Do wszystkich panstwa... Momencik. Wszystkich panstwa prosze
z kolei, zeby$my sobie wzajemnie nie przeszkadzali. Jeszcze jedna uwaga, ale dobrze,
naprawde bardzo prosze wszystkich o spokdj.

Jeszcze jedna uwaga, jezeli pani pozwoli. My na temat onkologii... Po pierwsze
w czwartek beda punkty dotyczace wiasnie ,,Narodowego programu onkologicznego”.
Prosze uwaznie przyjrzec sie tej debacie. Wiele rzeczy jest realizowanych i bedzie
realizowanych w przysztosci. Nie tak dawno na posiedzeniu Komisji rozmawialiémy
rowniez na temat badan genetycznych, o ktérych pani wspomniata. Gdyby pani moze
odstuchata tamtg dyskusje i wystuchata argumentow, dlaczego co§ w jakim§ zakresie
jest mozliwe, a w innym zakresie nie jest mozliwe... W niektorych sprawach te badania
sg wprowadzane. Prosze pamietac, ze to réwniez panstwa srodowisko pacjenckie méwito
o tym, ze wiele rzeczy naprawde udalo sie zrobi¢ w ostatnim czasie i wiele nowych lekow
zostalo wprowadzonych, wiec przyznam szczerze, ze pani glos jest inny niz te glosy, ktore
z panstwa $srodowiska padaly rowniez w czasie posiedzenia Komisji.

I juz zupelnie na koniec, jezeli bedziemy zdejmowac odpowiedzialno$é z nas wszystkich,
bo wie pani, ze tez obserwuje i widze, ze rowniez i do mojej skrzynki trafiajg zaproszenia
np. na mammografie... Oczywiscie nie dla mnie, tylko dla kobiet w okreslonym wieku.
Jezeli ktos sie nie zglasza, a zglasza sie niestety ponizej 50% osob, ktore sg uprawnione,
wzywane i zapraszane, rowniez esemesami, to przepraszam bardzo, ale to jest wina braku
odpowiedzialno§ci konkretnych ludzi. W innych programach réwniez mojego braku
odpowiedzialnosci, bo gdyby$my dzisiaj sprawdzili, ilu z nas zglosilo sie na kolonoskopie
w momencie, kiedy ten program byl realizowany i dostepny, to obawiam sie, ze czesc
z nas sie nie zglosita, mimo ze mogla to zrobic, z réznych powodéw, rowniez i odkladania,
braku czasu itd. To jest jednak, wie pani... Nie oddzielajmy pewnej odpowiedzialnoSci,
bo to jest wspolna odpowiedzialno$¢ rowniez nas jako spoteczenstwa, tak?

A teraz bardzo bym prosil, gdyby pani byla uprzejma odnie§¢ sie do ustawy,
bo my tu rozmawiamy o konkretnej sprawie, o konkretnych zapisach, o konkretnej
ustawie. Bedzie kolejna dyskusja na temat onkologii, czy w Komisji, czy w podkomisji,
to bedzie pani miata mozliwo§¢ o calosci problematyki sie wypowiedziec.

a.p.
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Prezes OFO Dorota Korycinska:

Dziekuje bardzo. Przepraszam bardzo...

Posel Jan Szopinski (Lewica):

W obronie pani...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Pani nie potrzebuje obrony.

Posel Jan Szopinski (Lewica):

Panstwo nie mogg by¢ cenzorami do oceny wypowiedzi.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Ale prosze sie nie awanturowac, panie posle Szopinski.

Posel Jan Szopinski (Lewica):

Pani zostala zaproszona. Tak samo jest goSciem, jak i...

Prezes OFO Dorota Korycinska:

Prosze mnie nie pouczac.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Niech pan sie nie awanturuje, panie posle. Porozmawialem tutaj w sposob bardzo
spokojny i mysle, ze koncyliacyjny. Raz jeszcze uprzejmie prositbym o odniesienie sie
do ustawy, gdyby pani byta uprzejma.

Prezes OFO Dorota Korycinska:

Nie jestem przyzwyczajona do tego, ze jako osoba dorosla jestem tak bardzo pouczana.
Prosze pozwoli¢ mi dokonczy¢.

Szanowni panstwo, mam nastepujace pytanie. Czy uslysze dzisiaj gwarancje,
ze z tytulu przeniesienia finansowania z MZ do NFZ nie pogorszy sie sytuacja pacjentow?
Chciatabym sie dowiedzie¢, w jaki sposob jest planowana mierzalno$é utrzymania
przynajmniej takiej dostepnosci opieki zdrowotnej, jaka jest teraz, po przeniesieniu
finansowania z MZ do NFZ. Czy bedzie mozliwo$¢ monitorowania tego, w jaki sposob
majg zapewniong opieke te grupy pacjentéw, ktorych finansowanie bedzie przeniesione
do NFZ? Chciatabym sie dowiedzie¢, w jaki sposob to bedzie monitorowane. Czy
bedzie w domenie publicznej i w ktorym miejscu to bedzie mozna znalez¢? Kto sie tym
konkretnie bedzie mogt zajac? Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Kto z panstwa? Po kolei. Bardzo prosze, pan. Prosze uprzejmie.

Glowny ekonomista Federacji Przedsiebiorcow Polskich Lukasz Kozlowski:

a.p.

Bardzo dziekuje, panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo. f.ukasz Kozlowski, Federacja
Przedsiebiorcow Polskich. Nie moge sie nie odnie§¢é do kwestii konsultacji spotecznych
przedmiotowego projektu. Wymog konsultowania rzgdowych projektéow ustaw
z partnerami spolecznymi wynika z trzech ustaw — ustawy o Radzie Dialogu Spotecznego
i innych instytucjach dialogu spotecznego, ustawy o zwigzkach zawodowych i ustawy
o organizacjach pracodawcow. W naszej ocenie fakt uznania przez projektodawce —
w ocenie skutkéw regulacji — projektu jako jednoznacznie pozytywnego lub neutralnego
nie wystarcza do tego, aby ten wymog nie zostal dopelniony.

Natomiast odnoszac sie do samej tresci ustawy, kluczowym elementem jest to, ze albo
poprzez zniesienie dotacji z budzetu panstwa dla NFZ, albo tez poprzez bezpo§rednie
przeniesienie obowigzkow z budzetu panstwa na NFZ, koszty ponoszone przez NFZ
wzrosng o 7 mld zl, a jednocze$nie kwota do 5,5 mld z1 zostanie przeniesiona z funduszu
zapasowego NFZ na Fundusz Przeciwdziatania COVID-19. Méwimy wiec tutaj Iacznie
o sumie 12-13 mld z1, ktora nie znajdzie sie w ramach $rodkéw, ktore beda do dyspozycji
NFZ, co odpowiada mniej wiecej 10% tych érodkéw, ktore w planie finansowym NFZ
byly przewidziane jako $rodki na realizacje §wiadczen, na zapewnienie Swiadczen dla
pacjentow.
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Z drugiej strony slyszymy teze czy stwierdzenie, ze projekt jest totalny, poniewaz
sprowadza sie do zmiany struktury wydatkowania érodkéw na ochrone zdrowia
i przeniesienia punktu ciezkoSci z budzetu panstwa na NFZ. Jak wynika z oceny
skutkow regulacji, dochody NFZ sie zmniejsza, ale jego wydatki wzrosng. Na dluzsza
mete taka sytuacja jednak nie bedzie mozliwa do utrzymania. W pewnym momencie
fundusz zapasowy, ktory bedzie do dyspozycji NFZ, sie wyczerpie, wiec to jest kwestia
jedynie czasu, czy juz w przyszlym roku beda musiaty nastapié jakie§ redukcje wydatkow
w ramach dotychczasowych celow, ktore byly realizowane przez NFZ, czy tez w latach
pozniejszych. Tego w tym momencie nie jesteSmy w stanie okre§lic.

Natomiast w obecnych warunkach to nie jest tak, ze ustawa o 7% PKB na zdrowie
daje nam pelng gwarancje tego, ze érodki na ochrone zdrowia w relacji do PKB
w kolejnym roku nie zostang pomniejszone, co wynika ze szczegélnego charakteru
definicji wydatkéw na ochrone zdrowia, odnoszonych w relacji do PKB sprzed dwoéch
lat. W warunkach wysokiej inflacji, z ktérg mamy do czynienia, nominalna warto$¢ PKB
ro$nie w wyjatkowo szybkim tempie. Jeszcze w ubieglym roku byla to réznica rzedu mniej
wiecej 13%, a teraz ona wzrosta do okolo 23%, opierajac sie na aktualnych zalozeniach
budzetowych, co w praktyce powoduje, ze w przyszlym roku mozemy wydac... Wcigz
spelniajgc litere prawa, wynikajacg wlasnie z art. 131c ustawy o §wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze §rodkéw publicznych, mozemy obnizy¢ wydatki na ochrone
zdrowia w relacji do PKB. Zreszta z dotychczasowych planéw to rowniez wynikato,
ze w 2022 r., odnoszac wydatki na zdrowie do roku T, czyli roku biezacego, te wydatki
wynosily okolo 4,9%, a one zmaleja do 4,8% w roku przyszlym. Stad nasze obawy jako
partnerow spotecznych.

7 uwagi na brak przeprowadzenia konsultacji spotecznych tego projektu ustawy
w dniu wezorajszym zwrociliSmy sie rowniez z pismem do panstwa. To pismo z pro§ba
0 rozwazenie propozycji przeprowadzenia wystuchania publicznego w kwestii tej ustawy,
€O W naszej ocenie w pewnym stopniu rekompensowaloby czy zastepowaloby wiasnie
brak konsultacji spolecznych tak waznego projektu ustawy. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Dalej po kolei pani przewodniczgca Ochman. Bardzo prosze.

Przewodniczaca Krajowego Sekretariatu Ochrony Zdrowia Niezaleznego
Samorzadnego Zwigzku Zawodowego ,,Solidarnosé” Maria Ochman:
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Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, na poczatku trudno nie
odnie$¢ mi sie oczywiScie do stoéw pana doktora Hoka, ktérego osobiscie bardzo cenie
i prywatnie lubie. Nie wiem, dlaczego takie wycieczki, ale musze powiedzie¢, panie
posle, ze po antypracowniczym i liberalnym rzadzie PO-PSL zwigzki zawodowe poparty
rzad Zjednoczonej Prawicy, bo po prostu byla tak fundamentalna réznica. Natomiast
rozczaruje pana, bo przychodzac dzisiaj na posiedzenie Komisji, podzielam glos mojego
przedmoéwcy, ze tryb —a moze brak trybu - procedowania tej ustawy powoduje, ze ona jest
obcigzona swoistym grzechem pierworodnym. Dlatego tez, podobnie jak moi przedmowecy,
zwracam sie o to, zeby nie procedowaé pochopnie tej ustawy w Sejmie i rzeczywiScie
da¢ mozliwo$¢ wypowiedzenia sie partnerom spotecznym, ale tez, o co apelowala moja
przedmowczyni, rozwiania watpliwoSci nie tylko pacjentéw, ale rowniez pracownikow,
ktore dotycza zasad finansowania systemu.

Chciatlabym sie wypowiedzie¢ przede wszystkim o ratownictwie medycznym
i przypomnieé poslom wilasnie Zjednoczonej Prawicy, kiedy ta ustawa powstata. Ona
powstala na skutek tragedii, ktora sie rozegratla w Chorzowie na skutek zawalenia
sie dachu hali targowej, kiedy to prezydent Lech Kaczynski, na ktorego tak czesto sie
panstwo powolujg i stusznie, byl osoba, ktora przyczynita sie do powstania tej ustawy.
Za czas6w poprzednich rzadow ustawa zdazyla sie zdezaktualizowacé i zostata napisana
na nowo. Na jej realizacje zostaly przeznaczone srodki finansowe, ktore byly wtedy
wyciaggniete, wyjete z NFZ i przekazane do... Moze inaczej. Srodki zostaly w NFZ,
natomiast 1,3 mld z! poszto z budzetu panstwa. Od tamtej pory —od 2006 r. — ten system
byt utrzymany.

a.p.




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
Kowmisyi Zprowia (NR 210)

Pytam sie, komu to przeszkadza. Policja panstwowa, straz pozarna, wojsko; czy
panstwo rowniez beda decydowali? Bo dla mnie pogotowie ratunkowe, ratownictwo
medyczne jest jedng z najwazniejszych stuzb publicznych — panstwowe ratownictwo.
Zgodzilismy sie tutaj wszyscy, rowniez panstwo jako postowie. Przekazywanie tych zadan
do instytucji jednak ptatnika, ktory dzisiaj jest monopolista, ale za chwile moze nim nie
by¢, rodzi pytanie. Kto wtedy bedzie finansowal panstwowe ratownictwo medyczne?

Chcialabym réwniez zwroci¢ uwage na to, co stanie sie, jezeli wplywy do NFZ
rzeczywiScie zaczng sie zmniejszac. Nie wiem, akurat nie jestem specjalnie czarnowidzem,
ale tez nie jestem optymistg. Wiemy doskonale, ze sytuacja finansowa moze sie pogarszac
i sktadek czy finanséw moze by¢ po prostu mniej. Dlatego chcialabym sie zapytac, panie
ministrze, czy istnieje mozliwo$¢, aby Panstwowe Ratownictwo Medyczne utrzymato swoj
status stuzby panstwowej, publicznej i zastugiwalo na to, zeby mie¢ zagwarantowane
§rodki finansowe z budzetu panstwa.

Na koniec chcialabym przypomnieé, ze m.in. dzieki rzgdowi Zjednoczonej Prawicy
udalo sie utrzymac status panstwowej stuzby po latach degradacji tej stuzby. Przypominam
o tym wlasnie panstwu postom Zjednoczonej Prawicy. Ratownictwo medyczne bylo
degradowane m.in. przez wyprowadzanie czeSci zadan nawet do innych krajow -
do zadan stuzb innych krajéw. Udalo sie ten status przywrocié. Apeluje do panstwa
postow o to, abyscie w tej sprawie, mowiac kolokwialnie, nie mieszali i nie zmieniali tego,
co sami na poczatku przywrociliscie, a co funkcjonuje dobrze, coraz lepiej. Przypomne,
ze raptem jest to koszt 3,5 mld zl, wiec mySle, ze ani budzet panstwa, ani NFZ takich
Srodkow po prostu... Nie upadnie i nie zmieni sie.

W zwiazku ztym jeszcze raz w imieniu NSZZ ,Solidarnosc¢”, ktéra zawsze
bedzie popierata rzady pracownicze, panie po§le, a zawsze bedzie przeciwko rzadom
antypracowniczym i liberalnym, prosze o to, aby ratownictwo medyczne utrzymalo takie
zasady finansowania jak obecnie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Dalej w kolejnoSci prosze bardzo.

Wiceprzewodniczgca Ogoélnopolskiego Zwigzku Zawodowego Pielegniarek i Poloznych

Zofia Czyz:

Zofia Czyz, Ogolnopolski Zwiazek Zawodowy Pielegniarek i Poloznych. Szanowny panie
przewodniczacy, szanowny panie ministrze, szanowni: panie i panowie poslowie, nasza
organizacja jako OZZPiP jest mocno zszokowana sytuacja, ze wiele wydatkow, ktore
dotychczas byly finansowane w ramach ochrony zdrowia z budzetu panstwa, ma przejaé
NFZ. Obawiamy sie o jego kondycje, bo nadal, jak widzimy to na co dzien, jest Zle
realizowana ustawa o najnizszych wynagrodzeniach, ktéra weszla od lipca 2022 r. Mamy
w tej chwili podmioty, ktére tej ustawy nie realizujg ogodlnie albo realizujg ja w sposob
niewlasciwy. Ta ustawa stala sie Zrodlem kolejnego chaosu i konfliktow w wiekszo§ci
placéwek ochrony zdrowia. Gdyby wtedy szanowni politycy przyjeli merytoryczne
argumenty réznych srodowisk i na etapie prac legislacyjnych nad ustawa oraz podczas
glosowan w Sejmie wzieli pod uwage kluczowe wnioski i sugestie kierowane przez nasz
zwigzek, to wiekszosci probleméw z realizacja tej ustawy udatoby sie uniknagg.

Szanowni panstwo, nawigzuje do tego, aby nie bylo kolejnego chaosu. Oto w sytuacji
nieopanowanego chaosu po ostatniej nowelizacji ustawa o najnizszych wynagrodzeniach,
zamiast kompleksowej analizy isystemowych zmian w finansowaniu ochrony
zdrowia, minister zdrowia przedstawia pomyst powaznych przesunie¢ do NFZ zadan
finansowanych dotychczas z budzetu panstwa. Czyli kolejny raz zamiast rzetelnego
i caloSciowego podejscia do probleméw MZ — w naszym odczuciu — proponuje po prostu
prowizorke. Takie dzialania tylko spoteguja chaos w finansowaniu ochrony zdrowia,
wynikajacy przede wszystkim z niejasnych i wciaz zmieniajacych sie zasad finansowania
przez NFZ. Co wiecej, zdarzajg sie coraz czestsze proby obarczania personelu wing
za klopoty finansowe placowek. My, pielegniarki i polozne, slyszymy, ze jesteSmy
kosztem, ktoéry nalezy obnizyc. To nie jest prawda. JesteSmy kapitatem.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

a.p.

Ale przepraszam najmocniej. W ustawie niczego takiego nie ma.
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Posel Czestaw Hoc (PiS):
Gdzie w ustawie jest napisane, ze jesteScie kosztem?

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Naprawde bardzo prosze...

Wiceprzewodniczgca OZZPiP Zofia Czyz:
Szanowny panie przewodniczacy, prosze mi pozwolic...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Bardzo prosze. Do wszystkich panstwa apeluje iraz jeszcze prosze. Rozmawiajmy
o ustawie. W pierwszej czesci pani mowita rzeczywiscie o ustawie. Bardzo prosze ...

Wiceprzewodniczaca OZZPiP Zofia Czyz:
Prosze bardzo, chcialabym dokonczyc.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Wszystkich panstwa bardzo prosze. Mowmy o tej ustawie. Niewazne, czy... Rozumiem,
ze tu sg ro6zne opinie. Jedni uwazaja, ze jest dobra, a inni, ze jest zla, ze co§ nalezaloby
W niej zmieni¢, ale méwmy o ustawie. Bardzo o to prosze. Podkreslam, ze nigdy ani
za poprzedniej wladzy, ani za tej wladzy, nikt panstwa w ten spos6b nie traktowal,
bo chce byé obiektywny i uczciwy réwniez wobec poprzednikéow.

Posel Czestaw Hoc (PiS):
A jak oni potraktowali, jak wzieli emeryture do 68 roku zycia? Jak potraktowali?

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Proponuje... Przepraszam, to ja prowadze posiedzenie Komisji. Bardzo prosze, prowadze
obrady Komisji.

Wiceprzewodniczgca OZZPiP Zofia Czyz:
Jestem bardzo cierpliwa i zaczekam.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Prowadze posiedzenie Komisji, szanowni panstwo, tak? Bardzo prosze o spokéj. Panig
prosze o zmierzanie do puenty. Bardzo prosze.

Wiceprzewodniczaca OZZPiP Zofia Czyz:
Tak. Nie zgadzamy sie na procedowanie waznych zmian w funkcjonowaniu ochrony
zdrowia bez konsultacji i opiniowania projektow. To wlasnie byl przyklad tego, ze panstwo
nie brali pod uwage w konsultacjach spotecznych... A tu nawet tych konsultacji nie ma.
W ocenie skutkow regulacji projektu ustawy w punkcie pigtym napisano: , Projekt nie
byl przedmiotem prekonsultacji. Z uwagi na jednoznacznie pozytywny lub neutralny
charakter projektu odstgpiono od konsultacji publicznych w celu umozliwienia
uchwalenia projektowanych zmian w terminie pozwalajgcym na ich implementacje
rownolegle z pracami zwigzanymi w opracowaniem projektu ustawy budzetowej na rok
2023”. Panie ministrze, ten projekt nie jest jednoznacznie pozytywny lub neutralny.
Wiaénie dlatego powinien by¢ poddany konsultacjom publicznym oraz opiniowaniu.
Popieramy stanowisko strony spolecznej doraznego zespotu problemowego do spraw
ochrony zdrowia w sprawie trybu procedowania zmian legislacyjnych dotyczacych
systemowych rozwiazan z zakresu ochrony zdrowia. Strona spoleczna stwierdza,
ze nie nalezy procedowa¢ jakichkolwiek zmian legislacyjnych, ktére mogg doprowadzié
do ograniczenia §rodkéw pozostajacych w dyspozycji NFZ. Szczegélnie nie ma zgody
na wprowadzanie systemowych zmian w funkcjonowaniu systemu ochrony zdrowia, ktore
polegaja na przeniesieniu w projekcie budzetu panstwa na 2023 r. w czesci 46 — Zdrowie,
w dziale 851 — Ochrona zdrowia wydatkow z tych czesci budzetowych do finansowania
przez NFZ. Uwazamy, ze przy tak znacznych proponowanych zmianach w finansowaniu
ochrony zdrowia niezbedne jest zapewnienie odpowiedniego trybu i okresu konsultacji
procedowanych projektow ustaw, w tym nowelizacji ustawy o zawodach lekarza i lekarza
dentysty oraz innych ustaw. Dziekuje panstwu za uwage.
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Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Kolejna osoba, bardzo prosze. Kto tam... Zdaje sie, ze pan sie zglasza.
Bardzo prosze. Tak, wiem, ale wie pan co? Pozwoli pan, ze ja jednak decyduje o kolejnosci,
a patrze, jak panstwo sie zglaszali, wiec po kolei.

Ekspert Konfederacji Lewiatan Kacper Olejniczak:

Najmocniej przepraszam.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Tak jak powiedzialem, jestem konsekwentny, a p6zniej wrocimy do porzadku. Bardzo
prosze.

Ekspert Konfederacji Lewiatan Kacper Olejniczak:

Szanowni panstwo, szanowny panie przewodniczacy, przepraszam za to zamieszanie.
Pani Irena po prostu byla przede mng pierwsza w kolejce. Kacper Olejniczak,
Konfederacja Lewiatan. Szanowni panstwo, padio juz dzisiaj duzo uwag, wiec bardzo
syntetycznie. Dwie kwestie.

W naszej ocenie brak konsultacji publicznych jest sporym problemem tego projektu.
Zdecydowanie projekt wptywa na finanse systemu ochrony zdrowia. Tego typu projekty
powinny byé¢ poprzedzone gruntowng analizg, a temu sprzyjaja konsultacje publiczne.
To jest pierwsza kwestia.

Druga kwestia to jedno krétkie pytanie. W jaki sposbb, w oparciu o jakie przepisy
ustawy budzetowej iz jakiego zrodla w przyszlym roku zostanie zrealizowany zapis
o wydatkach 6% PKB na ochrone zdrowia? Srodki wlasne NFZ i inne nam znane dodatki
nie dajg takiej kwoty. Bardzo dziekuje. Jeszcze raz przepraszam, ze tutaj pierwszy...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Teraz cofamy sie, wracamy do poczatku. Pani prezes Rej, bardzo prosze.

Prezes Izby Gospodarczej ,,Farmacja Polska” Irena Rej:

Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, szanowni panstwo, pan nie lubi, panie
przewodniczacy, jak my sie powtarzamy, ale niestety tym razem prosze wybaczyc¢. Dolacze
do chéru oséb, ktore prosily i zglaszaly réwniez na pisémie do pani marszatek Witek
pro§be o wystuchanie publiczne. To jest bardzo wazna rzecz, zeby moc przedyskutowac
i wyjaénié sobie wiele spraw. Stuchajac tutaj réznych wypowiedzi, mysle, ze duzo tych
slow pada dlatego, ze mamy duze braki informacyjne. Nie znamy rozwigzan i pomysiow.
Sami usitujemy rozwigzaé problemy, moze w sposoéb niewlasciwy, ale przy braku drugiej
strony i dyskusji trudno jest z samym sobg te problemy rozwigzywac. Co nas jeszcze
zmobilizowalo do tego, zeby zaczaé sie martwic o te sprawe? To jest wypowiedz, ktorej
udzielita wiceprzewodniczaca rady NFZ. W jednym z wywiadow sama powiedziala,
ze ona przestrzega przed wprowadzeniem zmian, dlatego ze sporo straci na tym pacjent.
Jezeli to mowi wiceprzewodniczaca rady NFZ, to mamy sie prawo obawiac i jednak prosic¢
o wyjasnienie, zeby to zostalo jako$ tutaj — ze tak powiem — postawione na odpowiednim
poziomie.

Jeszcze powiem ostatnig rzecz. Pewnie znowu pan mi powie, ze sie powtarzam, ale
wroce do programu ,,Leki 75 plus”, bo jestem po prostu konsekwentna. Méwie o tym
od dwdch lat. Ta ustawa miata byé nowelizowana i teraz przesunieto nam pienigdze
z jednego miejsca w drugie, ale nie znowelizowano tego, co tam jest bledne. Brak
nowelizacji to jest m.in. to, ze zmniejsza sie jakby dostep ludzi do korzystania z tego
programu, wiec prositabym, gdyby... Juz nawet niech sie przesunie gdziekolwiek, ale
prosze rowniez o nowelizacje w zakresie dostepu. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

a.p.

Dziekuje bardzo. Podzielam pani zdanie, jezeli chodzi o mozliwo§é pewnego poszerzenia
programu , Leki 75 plus”, jezeli chodzi badz co badz tylko o wypisywanie recept i tego
typu kwestie, bo tutaj nie poszerzamy przeciez grupy pacjentow. Podzielam pani opinie.
By¢ moze rzeczywiscie warto do tego wroci¢. Nie znam tej wypowiedzi przedstawiciela
rady NFZ. Chetnie sie z nig p6zniej zapoznam.
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Natomiast chce jedng rzecz na koniec podkre§lic. Czym innym sg konsultacje
spoleczne i rozmowy z panstwem, ktorych jak rozumiem brakowalo, a czym innym jest
wysluchanie publiczne. Niestety mam zte do§wiadczenia z wysluchaniem publicznym,
ktore niestety niewiele wnosilo do przedmiotu debaty. Nie chce juz powiedzieé
bardziej ostro. Tak to de facto jest. Panistwo pewnie majg rozne wazne przemyslenia,
a przypominam, ze do wysluchania publicznego moze sie zapisaé¢ kazdy, nawet kto§,
kto powie, ze szczepienia sg zle i w ogole w ramach przesuniec¢ bedziemy to zlo jeszcze
bardziej rozszerzac¢ lub co$ podobnego, bo niestety wiekszos¢ glosow... Wystuchanie
publiczne to byly chociazby glosy bardzo waskiego kregu i waskiego §rodowiska, wiec
chyba nie o to tez chodzi, gdy méwi sie o stowach ,,konsultacje spoteczne”.

Dobrze, na koniec zdaje sie pani. Bardzo prosze.

Menadzer Fundacji Onkologicznej Alivia Joanna Fratczak-Kazana:

Joanna Fratczak-Kazana, Fundacja Onkologiczna Alivia. Szanowny panie
przewodniczacy, panowie ministrowie, szanowni panstwo, mimo wielu waznych
i istotnych decyzji refundacyjnych, ktore zapadaly w ostatnich latach, wciaz polscy
pacjenci majg ograniczony dostep do wybranych Swiadczen. Wiemy o tym bardzo
dobrze, bo tylko w naszej fundacji, a takich fundacji jest wiele, prowadzimy aktualnie
ponad 600 zbiorek, ktorych celem jest wsparcie w finansowaniu wydatkow zwigzanych
z leczeniem. To jest finansowanie terapii lekowych, ale rowniez badan molekularnych,
wizyt lekarskich iinnych wydatkow, ktore sg zwigzane wlasnie z leczeniem. W tym
roku podpisaliSmy ponad 100 uméw darowizn ze szpitalami, aby sfinansowac leczenie
pacjentow, za ktore wladnie polskie panstwo nie ptaci. Tymczasem te Srodki, ktore
powinny zostaé¢ wykorzystane na poprawe dostepu pacjentéw do §wiadczen, beda
przeznaczane na finansowanie dodatkowych zadan, ktore dotychczas byly finansowane
z innego zroédla. To budzi nasz ogromny niepokdj. Wyrazamy réwniez sprzeciw wobec
takiego wlasnie trybu procedowania tej ustawy bez konsultacji spolecznych. Jestesmy
po prostu zaskakiwani.

Chcialabym jeszcze zwrodci¢ uwage na jedng rzecz. Mianowicie pan minister mowit
o optymalizacji wydatkowania Srodkow publicznych na cele ochrony zdrowia. Z taka
optymalizacjg mamy wlasnie do czynienia. Od 2022 r. program badan przesiewowych
w kierunku raka jelita grubego powinien funkcjonowa¢ w ramach NFZ. Zostal
przeniesiony z MZ do NFZ. Minelo 11 miesiecy. Program nie dziala. Dotychczas,
co wiemy z obrad podkomisji stalej do spraw onkologii, ktore odbyly sie dzisiaj rano,
tylko 33 placéwki podpisaly umowy na realizacje tego programu badan przesiewowych.
Prosze panstwa, teraz jest pytanie. Czy NFZ jest przygotowany na to, zeby od stycznia
2023 r. przejaé te zadania, ktore bedg przypisane z MZ? A bedziemy mieli do czynienia
z taka sytuacja, jaka jest obecnie w przypadku badan przesiewowych w kierunku raka
jelita grubego. Nie wrézy to nam niczego dobrego. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Poprosze teraz o odpowiedz pana ministra. Pan minister Mitkowski
czy kto z panstwa?

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:
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Tak, w pierwszej kolejnosci odpowiadalbym na panstwa pytania. Bylo wiele pytan,
a czeS¢ rzeczy jest wspdlna, np. a propos trybu procedowania ustawy i prowadzenia
badz braku prowadzenia konsultacji publicznych. Do tego chcialem sie odnie§c.
Ustawa pierwszy raz byla wpisana do prac rzadu we wrzes$niu. ZaczeliSmy prowadzié
te ustawe wcze$niej, ale w miedzyczasie spotykaliSmy sie z odpowiednimi organami,
ktore dziatajg w tym zakresie, z zespolem trgjstronnym. WyjasnialiSmy istote tych
przepisow, odpowiadalisémy szczegotowo na pytania, przyjeliSmy odpowiedzi, jak rowniez
przekazaliSmy na piSmie. SpotykaliSmy sie rowniez z radg pacjentéow dzialajacg przy
ministrze zdrowia. W szczegolnosci rada pacjentow byla zaniepokojona czescig zapisow
tej ustawy — przeniesieniem finansowania programéw polityki zdrowotnej w zakresie
leczenia antyretrowirusowego oraz leczenia pacjentow ze skazami krwotocznymi
i z hemofilia. Na spotkaniu wyjasnialiSmy istote zmian i przeniesienia. Tak jak jest
napisane, deklarowali§my, ze peten zakres, ktory jest aktualnie realizowany w tych
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dwoch rzadowych programach polityki zdrowotnej, ktore sg kilkuletnie, bedzie
realizowany zgodnie z tymi zapisami, ktore sg tam przedstawione. Na tym spotkaniu
uslyszeliSmy rowniez, jakie sg oczekiwania co do dalszych prac nad polepszeniem
programow, bo na pewno jest jeszcze mozliwosc pracy w kazdym zakresie. Faktycznie sie
spotykalisémy. Nie spotykaliSmy sie z jedynym moim zespolem w tym zakresie, ktoremu
przewodnicze, w ramach Komisji Wspélnej Rzadu i Samorzadu Terytorialnego. Nie byto
takiego oczekiwania. Bylo wiele innych rzeczy, by¢ moze wazniejszych, ale poniewaz
ta ustawa nie dotyczy zadnych zmian w zakresie spraw samorzadowych, w zwigzku
z tym najprawdopodobniej nie byla w Swietle zainteresowan tej instytucji.

Jesli chodzi o pytania szczegblowe, dotyczg tego, ze... Jeszcze ogdlnie wiele pytan
moéwi, ze to jest ograbienie NFZ ze §rodkéw. To jasno bylo przedstawione, ze niewazne,
jak érodki finansowe sg liczone, zawsze to jest 157 mld zI na rok przyszly. To sa te srodki,
ktére musimy zagwarantowac. Jak panstwo wiedza, w ustawie budzetowej i w planie
NFZ taczne wydatki na sektor ochrony zdrowia w przysztym roku to prawie 160 mld zl.
Tak jak powiedzialem wcze$niej, wiemy, ze to jest prawie 165 mld z1. Dzisiaj wiemy,
ze takie beda przychody sektora zdrowia.

To, cojest najwazniejsze, tg ustawg realizowany jest jasny podzial zakresu
obowigzkéw, poniewaz bylo wlasnie pytanie, co zostaje w MZ, a za co odpowiada
NFZ. Narodowy Fundusz Zdrowia odpowiada za leczenie, za finansowanie leczenia,
za diagnozowanie pacjentéw, za finansowanie §wiadczen zdrowotnych, jak réwniez
wszelkiego rodzaju lekéw i wyrobow medycznych, ktore sg finansowane odrebnie.
Ministerstwo Zdrowia skupia sie na dzialalnoSci legislacyjnej, jak m.in. tu jesteSmy
w ramach tej ustawy. To réwniez rozporzadzenia i obwieszczenia ministra zdrowia czy
negocjacje z podmiotami odpowiedzialnymi, ale za calo$¢ realizacji w zakresie ochrony
zdrowia odpowiadajg jednostki, ktore sg do tego powotane. W zakresie informatyzacji
to Centrum e-Zdrowia, w zakresie finansowania wiasnie NFZ czy Narodowe Centrum
Krwi, koordynujace calg gospodarke krwig z wojewdodzkimi stacjami krwiodawstwa
i krwiolecznictwa, ktore sg jednostkami budzetowymi. To réwniez wszelkie inne
instytucje sektora ochrony zdrowia, jak Urzad Rejestracji Produktow Leczniczych czy
Glowny Inspektorat Farmaceutyczny, Gtéwny Inspektorat Sanitarny czy jeszcze nasze
jednostki, np. Agencja Badan Medycznych, jak rowniez Agencja Oceny Technologii
Medycznych i Taryfikacji. Kazdy ma swoje zadania i kazdy jest w zakresie ustawowych
7% na system ochrony zdrowia. OczywiScie najwazniejszg instytucjg jest NFZ. Jako
pacjenci w szczegdblnosci widzimy prace tej instytucji.

Jesli chodzi o finansowanie i o przejecie zadan, tutaj byly pytania o finansowanie
realizacji tych zadan i o pracownikow. Narodowy Fundusz Zdrowia, tak jak panstwo
wiedzg, ma plan finansowy, na podstawie planu finansowego ma pozycje kosztow
administracyjnych, a w kosztach administracyjnych sg rowniez koszty wynagrodzen.
W tym zakresie w zaleznosci od sytuacji jest mozliwo$¢ zmiany planu finansowego.
W Komisji plan finansowy jest opiniowany i bardzo czesto w przypadku zwiekszonej
liczby zadan zakresy wynagrodzen réwniez mogg sie zmienic.

Jesli chodzi o calo$c¢ ustawy, to jest 7,1 mld z1, 6 mld zl, dodatkowe przeniesienie
zadan... W szczegélnosci byly pytania o ratownictwo medyczne i 3,6 mld zt na rok
przyszly, ktore zaplanowaliémy. Przez ostatnie lata faktycznie bardzo rosty. Oczywiscie
NFZ w caloSci od zawsze, od 2005 r., gdy weszla ustawa o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym... Przepraszam, w 2006 r., bo w 2005 r. byla przygotowywana. Caly czas
istotne zadania dotyczace finansowania irozliczania §wiadczen byly w NFZ. Jak
wszyscy pamietamy, system Panstwowego Ratownictwa Medycznego skiada sie rowniez
z innych instytucji. Takze szpitalne oddzialy ratunkowe, jak iizby przyje¢ w caloSci
byly finansowane ze §rodkéw NFZ. Tak wiec byl rozdzwiek finansowania, ale nadal te
zadania bedg realizowane w wojewodztwach, czyli planowanie §wiadczen zdrowotnych,
no i perfekcyjnie przygotowywana praca nadzorowania w departamencie bezpieczenstwa
tego zakresu wojewodztw, jest realizowana. W zwigzku z tym ewidentnie polepszy sie
organizacja tego zakresu Swiadczen.

Bylo pytanie o finansowanie stazy. W tym zakresie zawsze staze byly organizowane
i finansowane przez marszatkow. Jednocze$nie ministerstwo przekazywalo bezposrednio
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srodki. Wojewodowie teraz beda przekazywali, tak jak wszystkie inne tego typu zakresy
$wiadczen.

Pytanie podstawowe, jesSli chodzi o system solidarno$ciowy ustaw o powszechnym
ubezpieczeniu zdrowotnym i o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze §rodkéw publicznych, a weze$niej o kasach chorych. To juz od dawna nie ma 100%
Swiadczen, ze to jest system solidarno§ciowy, ze kazdy placi za siebie sktadke. Wiemy
o tym, ze na mocy zmian wiele lat temu osoby, ktore nie sg ubezpieczone, jak dzieci badz
kobiety w ciazy, majg prawo do Swiadczen, chociaz nie ma sktadek za nich ptaconych.
W taki sam sposob teraz bedzie zrealizowane réwniez zadanie dotyczace tych osob, ktore
do tej pory miaty oplacang skladke ze srodkow budzetu panstwa. Te osoby bedg mialy
uprawnienie do §wiadczen tak jak do tej pory, tylko nie bedzie przekazywana skiadka
od ministra do wojewody, od wojewody do urzedu pracy, od urzedu pracy do Zaktadu
Ubezpieczen Spotecznych, od ZUS do NFZ. Caly ten zakres prac jest nieefektywny,
niepotrzebny i generuje tylko koszty dla calego systemu ochrony zdrowia. Musimy
patrzec¢ na koszty systemu ochrony zdrowia, zeby koszty transakcyjne calego systemu
byly jak najnizsze i to byla cala intencja tej ustawy, ktora jest przewidziana, tak ze system
solidarnoSciowy caly czas jest...

W zadnym zakresie nie ma tutaj zmniejszenia nakladéw na system ochrony
zdrowia. Ustawa 7%, ktora zostala w ubieglym roku przeglosowana, a wczeéniej
byto 6%, oczywiScie byla w calym procesie konsultacji publicznych. Wszystkie strony
zgodzily sie co do przyjecia tej ustawy i co do wzrostu nakladéw na system ochrony
zdrowia. OczywiScie sg pelne gwarancje budzetu panstwa, ze zakres tej ustawy bedzie
realizowany. W tym zakresie nawet poszerzamy to jeszcze w ustawie, ze nie tylko MZ
ma prawo przekazywac¢ do NFZ wszystkie §rodki, ktore ma do dyspozycji, ale i jedyny
zakres z programoéw wieloletnich... Czasami nie mamy mozliwosci wydatkowania
§rodkow w danym roku. Te $rodki beda mogly by¢ niezwracane na konto budzetu
panstwa. Bedziemy mogli przekazywac wszystkie nadwyzki na konto NFZ, bo pacjenci
sg najwazniejsi.

W zwigzku z tym, jesli chodzi o kolejne pytanie pani Marceliny Zawiszy o HIV, AIDS
i hemofilie, to powiedzialem, ze w pelnym zakresie to bedzie zagwarantowane.

Bylo tu jeszcze takie pytanie, ze cze$¢ zadan, a jest koniec roku... Tak jak panstwo
widzg, w tej ustawie rowniez zostalo to zabezpieczone, ze w pierwszym roku jest
po prostu mozliwo$¢ przekazywania Srodkéw finansowych na rzecz instytucji, ktore
do tej pory realizowaly, ptacity, rozliczaly §wiadczenia zdrowotne, czyli Zaktadu Zamowien
Publicznych w zakresie zakupu szczepionek. Nasze jednostki, ktére wspélpracujg w tym
zakresie, to Panstwowa Inspekcja Sanitarna, powiatowe i wojewodzkie inspektoraty
sanitarne, jak rowniez Centralna Baza Rezerw Sanitarno-Przeciwepidemicznych.

Jesli chodzi o procedury , Leki 75 plus” i ,,Cigza plus”, to caly czas w pelnym zakresie
jest to realizowane. Zasady finansowania lekow sg caly czas obowigzujgce. Minister
zdrowia okresla te zasady w obwieszczeniach. Tutaj nic sie nie zmieni. Jesli chodzi o...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

A moze by warto sie zastanowi¢, panie ministrze.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:

Nad poszerzeniem? Tak. Caly czas mamy gotowe analizy, jak byloby to poszerzone. Jesli
chodzi o poszerzenie tez grona osob, ktore majg uprawnienie do wystawiania, to ostatnia
analize mamy taka, ze juz okolo 20% pacjentéw ma wystawione od lekarzy specjalistow
,Leki 75 plus”, jak rowniez po pobytach szpitalnych u pacjentow, tak ze ten wzrost jest
bardzo istotny i oni juz realizujg te zadania.

dJesli chodzi o wydatki z budzetu panstwa, w ubiegtym roku byto 14,9 mld z1, w tym
roku jest 14,2 mld zt na 2023 r., ale 750 mln zl przekazujemy réwniez na $§wiadczenia
w zakresie stazy. To sa podobne §rodki finansowe.

Dalej szpitale powiatowe... No to panstwo bedg glosowali ewentualnie nad tymi
uwagami. Jesli chodzi o uwagi strony spotecznej, to...

Posel Krystyna Skowronska (KO):
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Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:

Przepraszam bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Pani poset, bardzo prosze.

Posel Boleslaw Piecha (PiS):

To bardzo niegrzeczne. Bardzo.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Powiem pani tak. Byla tutaj doS¢ emocjonalna dyskusja. Pan minister odpowiadatl
na pytania i niestosowne...

Posel Krystyna Skowronska (KO):

To moze jeszcze zadam pytanie?

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Nie, nie. Bardzo bym prosil, zeby pani nie przeszkadzala.

Posel Krystyna Skowronska (KO):

Mielismy tez o finansach dyskusje.

Podsekretarz stanu w MZ Maciej Milkowski:

Jesli chodzi o pytanie pani Doroty Korycinskiej, to gwarantuje, ze w tym zakresie nie
bedzie zadnych przestojéw. Powiedzialem, ze na pierwszy rok sg proste zapisy, ktore
umozliwiajg bez zadnych zmian przeniesienie tych zadan do systemu. OczywiScie, tak jak
pan przewodniczgcy powiedzial, bedziemy zajmowali sie rowniez problemami onkologii
i problemami finansowania lekow caly czas, tak samo jak do tej pory. Pani Joanna z Alivii
moéwila, ze caly czas ten zakres sie bardzo mocno zwieksza. To rowniez dzieki srodkom,
ktore sg w Funduszu Medycznym na innowacyjne terapie.

Jesli chodzi o NFZ, to w tym zakresie tez nie znam wypowiedzi pani doktor Galgzki-
Sobotki. JesteSmy zawsze w kontakcie i wspoétpracujemy. Na pewno tez rozmawialtem
i ttumaczytem cel i zasady finansowania tego...

Jesli chodzi o pytanie pani Marii Jolanty Ochman, to w momencie tworzenia ustawy
o Panstwowym Ratownictwie Medycznym nie bylo ustawy 7% i nie bylo gwarancji
pelnego zakresu finansowania. Wtasnie teraz sytuacja catkowicie si¢ zmienita tg ustawa
i w przyszlych latach nie ma zadnego znaczenia. Srodki finansowe zawsze bedg
gwarantowane przez budzet panstwa, poniewaz nie ma mozliwosci, a przynajmniej
w najblizszych latach, zeby byt jakikolwiek spadek. Widzimy przez ostatnie lata, ze jest
istotny wzrost PKB, a jednocze$nie ten wzrost nastepuje co roku do 7%. W przysztym
roku jest 6%, w kolejnym 6,2%, tak ze caly czas jest wzrost. To sg glowne uwagi, ktore...

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Czy pan minister Bromber tez chcialby zabra¢ glos? Nie. Dobrze,
dziekuje. To jeszcze pana prezesa Nowaka poprosze o krotkg wypowiedz, poniewaz byly
glosy troski czy pan prezes sobie poradzi ze spieciem budzetu NFZ w przysziym roku.

Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia Filip Nowak:

a.p.

Szanowny panie przewodniczacy, szanowni panstwo, mysle, ze pan minister Maciej
Mitkowski odpowiedzial na wszystkie pytania, jak réwniez poniekad odpowiedzial
na pytanie, czy NFZ poradzi sobie z nowymi zadaniami. W celu uzupelnienia moge
powiedzie¢, ze wiekszo§¢ tych zadan, ktore sg przewidziane nowelizacjg ustawy,
realizowana jest w NFZ juz dzisiaj, bo przeciez nawet jesli chodzi o to ratownictwo
medyczne, o ktorym moéwimy, konkursy przeprowadzane sg przez NFZ, rozliczenia
i finansowanie — przez NFZ. Jesli chodzi o zakup lekéw w ramach programéw polityki
zdrowotnej czy tez zakup szczepionek, tutaj przechodzi tylko finansowanie, natomiast
organizacyjnie beda odpowiadaly te placowki, ktore do tej pory organizowaly te
przedsiewziecia.

Moim zadaniem jest przedstawienie informacji na temat tego, czy jesteSmy w stanie
zrealizowac te zadania pod wzgledem organizacyjnym i pod wzgledem finansowym. Chciatbym
potwierdzic¢, ze pod wzgledem organizacyjnym — poniekad réwniez z tych powodow, o ktérych
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juz méwilem — poradzimy sobie z tym, podobnie jak radzimy sobie z zadaniami, ktore sa,
czy byly naktadane na NFZ chocby przy okazji walki z COVID-19, czy tez ktore sg zwigzane
z pomocg pacjentom z Ukrainy. Mysle, ze tutaj mogtbym tylko i wylacznie podziekowac swoim
wspolpracownikom z NFZ za zaangazowanie i za to, ze wlaénie podotali zadaniom, ktérych
realizacji nie mogliSmy przewidzie¢ przed ich wprowadzeniem. Tutaj mamy do czynienia
z zadaniami, ktorych jesteSmy $wiadomi i mamy czas na to, zeby organizacyjnie takze
dostosowac sie do realizacji zadan, ktore do tej pory nie byly w kompetencjach NFZ.

Jesli chodzi o mozliwosSci finansowe, tak jak tez pan minister Mitkowski zauwazyl,
mamy skonstruowany plan narok 2023. Pragne zauwazyé, ze plan pierwotny
w poréwnaniu z planem pierwotnym roku 2022, jest wyzszy o 29 mld zi. Oprocz tego
mamy takze ponad 16 mld zI w funduszu zapasowym. W zwigzku z tym, czytajac
wartoSci, ktore sg zawarte w projekcie ustawy, moge powiedzieé, ze w roku 2023 jesteSmy
w stanie zaréwno organizacyjnie, jak i finansowo te zadania zrealizowac. Mysle, ze tyle.
Nie bede przedtuzat.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Szanowni panstwo, na tym zakonczyliSmy pierwsze czytanie projektu
ustawy.

W pierwszym czytaniu zostaly zgloszone dwa wnioski. Najpierw zostal zlozony
wniosek o odrzucenie projektu ustawy w calosci. Przechodzimy zatem do przeglosowania
tego wniosku. Prosze, aby wszyscy panstwo sie zalogowali, bo bedziemy glosowac
za pomocg kart. Bardzo prosze o uruchomienie glosowania.

Kto z pan i panéw postoéw jest za przyjeciem wniosku o odrzucenie projektu ustawy
w calosci? Kto jest przeciw? Kto sie wstrzymal? Prosze o podanie wynikow.

Glosowato 35 postow. Za 18 glosow, przeciw 16, 1 osoba sie wstrzymata.

Stwierdzam, ze wniosek zostal przyjety.

Pozostaje jeszcze wybor posta sprawozdawcy. Tak? Proponuje, aby pani posel Plonka
byla sprawozdawcag Komisji.

Posel Katarzyna Lubnauer (KO):

Zglaszam pana posla.

Posel Krystyna Skowronska (KO):

Zglaszamy jeszcze pana posla.

Posel Katarzyna Lubnauer (KO):

My zglosiliémy pana posta Szopinskiego.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dobrze. Glosujemy w takim razie. Moja propozycja jest taka, aby pani poset Plonka byta
sprawozdawca Komisji. Bardzo prosze, glosujemy.

Kto jest za przyjeciem pani posel Plonki jako sprawozdawcy Komisji? Kto jest przeciw?
Kto sie wstrzymal?

Posel Krystyna Skowronska (KO):

Zamykam glosowanie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Nie podatem komendy. Kto jest przeciw? Kto sie wstrzymal?

Posel Monika Wielichowska (KO):

Ale byta komenda. Niech pan sprawdzi.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dobrze. Bardzo prosze o podanie wynikow.

Glosowalo 34 postéw. Za 16 gloséw, przeciw 17, 1 osoba sie wstrzymala.

W takim razie drugg kandydatura na posla sprawozdawce jest pan poset Szopinski.
Tak, glosujemy.

Posel Boleslaw Piecha (PiS):
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Posel Krystyna Skowronska (KO):
Zgadza sie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dobrze. Glosujemy w takim razie.

Kto jest za tym, aby pan poset Szopinski byt sprawozdawcg Komis;ji? Kto jest przeciw?
Kto sie wstrzymal?

Glosowalo 35 postéw. Za 16 gloséw, przeciw 18, 1 osoba sie wstrzymala.

Ta kandydatura rowniez nie zostala przyjeta.

W takim razie proponuje, aby sprawozdawca byl pan przewodniczacy Hoc. Bardzo
prosze. Nie? To zglaszam pana przewodniczgcego Pieche na sprawozdawce Komisji.

Posel Boleslaw Piecha (PiS):
Zgadzam sie.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dobrze. Glosujemy.

Posel Monika Wielichowska (KO):
Zglaszam pana wiceprzewodniczacego Millera na sprawozdawce.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):
Dobrze. Pan przewodniczacy wyraza zgode? Dobrze. W takim razie glosujemy nad
kandydaturg pana przewodniczgcego Piechy.
Kto jest za przyjeciem tej kandydatury? Kto jest przeciw? Kto sie wstrzymal?
Glosowalo 36 postow. Za 19 gloséw, przeciw 15, 2 osoby sie wstrzymaly.
Stwierdzam, ze pan przewodniczacy Piecha zostal sprawozdawcg Komisji.
Dziekuje. Zamykam posiedzenie.

a.p. 29




