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Pelny zapis przebiegu posiedzenia

Komisji Zdrowia (nr 26)

11 lipca 2024 r.

Komisja Zdrowia, obradujgca pod przewodnictwem poset Marty Golbik (KO),
przewodniczgcej Komisji, i poset Wiolety Tomczak (Polska2050-TD), zastepcy
przewodniczgcej Komisji, zrealizowata nastepujacy porzgdek dzienny:

— zaopiniowanie projektu planu finansowego Narodowego Funduszu
Zdrowia na rok 2025,

— rozpatrzenie i zaopiniowanie dla Komisji do Spraw Kontroli Panstwowej
sprawozdania z dziatalnosci Najwyzszej Izby Kontroli w 2023 roku,
(druk nr 483), w zakresie dziatania Komisiji,

— rozpatrzenie projektu planu pracy Komisji na okres od 1 lipca
do 31 grudnia 2024 r.,

— zmiany w sktadach podkomisji statych do spraw: zdrowia psychicznego,
zdrowia publicznego oraz onkologii.

W posiedzeniu udzial wzieli: Jerzy Szafranowicz podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia
wraz ze wspolpracownikiem, Marek Augustyn zastepca prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
wraz ze wspolpracownikiem, Karol Czajkowski zastepca dyrektora w Departamencie Finansowania
Sfery Budzetowej Ministerstwa Finansow wraz ze wspolpracownikiem, Aneta Grunwald-Fitas dyrek-
tor Departamentu Zdrowia Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji wraz ze wspo6tpracowni-
kiem, Marlena Poletek-Fudala p.o. wicedyrektor Departamentu Zdrowia Najwyzszej [zby Kontroli,
Dobrawa Biadun dyrektor ds. prawnych i procedur Biura Krajowej Izby Fizjoterapeutéw, Joanna
Fratczak-Kazana wicedyrektorka Fundacji Onkologicznej Alivia, Renata Goérna ekspert Ogolno-
polskiego Porozumienia Zwigzkéw Zawodowych, Arkadiusz Gradkowski prezes Ogélnopolskiej
Izby Gospodarczej Wyrobow Medycznych POLMED wraz ze wspotpracownikiem, Klaudiusz Komor
wiceprezes Naczelnej Rady Lekarskiej wraz ze wspolpracownikiem, Dorota Korycinska prezes Ogol-
nopolskiej Federacji Onkologicznej, Bartosz Mysliwiec naczelny lekarz Szpitala Wielospecjalistycz-
nego im. dr. Ludwika Blazka w Inowroctawiu wraz ze wspoétpracownikiem, Monika Pintal-Slimak
prezes Krajowej Rady Diagnostow Laboratoryjnych wraz ze wspolpracownikami, Emilia Szyszkow-
ska dyrektor ds. komunikacji i relacji zewnetrznych Zwiazku Pracodawcow Aptecznych PharmaNET,
Wojciech Wisniewski ekspert Federacji Przedsiebiorcow Polskich, Marek Woéjcik pelnomocnik
zarzadu Zwigzku Miast Polskich oraz Aleksander Labanowski asystent przewodniczgcej Komisji.

W posiedzeniu udzial wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Jakub Stefanski, Malgorzata
Siedlecka-Nowak, Monika Zolnierowicz-Kasprzyk - z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji
Sejmowych.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Otwieram posiedzenie Komisji Zdrowia. Stwierdzam kworum. Witam cztonkéw Komi-
sji i1 zaproszonych goéci. Porzadek dzisiejszego posiedzenia przyjety przez prezydium
przewiduje: pkt 1 — zaopiniowanie projektu planu finansowego Narodowego Funduszu
Zdrowia na rok 2025; pkt 2 - rozpatrzenie i zaopiniowanie dla Komisji do Spraw Kon-
troli Panstwowej sprawozdania z dzialalno$ci Najwyzszej Izby Kontroli w 2023 roku,
druk nr 483, w zakresie dzialania Komisji, referuje dyrektor Departamentu Zdrowia
Najwyzszej Izby Kontroli; pkt 3 — rozpatrzenie projektu planu pracy Komisji na okres
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od 1 lipca do 31 grudnia 2024 i pkt 4 — zmiany w skladach podkomisji statych do spraw:
zdrowia psychicznego, zdrowia publicznego oraz onkologii. Przechodzimy do realizacji
pierwszego punktu porzadku dziennego.

Zgodnie z ustawa o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanej ze Srodkow
publicznych, Narodowy Fundusz Zdrowia ma obowigzek do 1 lipca kazdego roku opra-
cowa¢é projekt planu finansowego NFZ na rok nastepny i przedstawi¢ go do zaopinio-
wania wlaSciwym komisjom sejmowym. Wiasciwe komisje sejmowe — Komisja Zdrowia
i oddzielnie Komisja Finansow Publicznych — majg 14 dni na zaopiniowanie tego doku-
mentu NFZ. Ustawa stanowi, ze nieustosunkowanie sie przez Komisje w tym termi-
nie oznacza pozytywne zaopiniowanie projektu planu finansowego NFZ. Prosze pana
prezesa o przedstawienie projektu planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia
na rok 2025.

Podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Jerzy Szafranowicz:
Pani przewodniczaca, pozwolag panstwo, ze zreferuje wstepnie. Najpierw sie przedsta-
wie. Nazywam sie Jerzy Szafranowicz. Od dwoéch tygodni pelnie funkcje podsekreta-
rza stanu w Ministerstwie Zdrowia i mam przyjemno$¢ przedstawié¢ panstwu projekt
planu finansowego.

Prosze panstwa, zgodnie z art. 121 ust. 1 taki plan opracowuje prezes funduszu.
Zgodnie z art. 120 wyzej wymienionej ustawy, ten projekt jest sporzadzony na podsta-
wie prognozy kosztow na lata 2025-2027 oraz projektow finansowych przestanych przez
wszystkich dyrektoréw oddzialow wojewodzkich. Jeden warunek ten projekt musi miec
spelniony. Musi by¢ tzw. zréwnowazony zakres przychodéw i kosztow. Czyli przychod
na przyszly rok planujemy w wysokosci 197 844 847 tys. zl i rowniez tyle samo jest
wydatkow w zakresie kosztowym.

Wydatki w zakresie opieki paliatywnej i hospicyjnej wzrastajg o 26,8%, leczenia szpi-
talnego o 21,7%, leczenia uzdrowiskowego o 16%, a je§li chodzi o szczegoély, to bardzo
bym prosil panie prezesie o ich podanie.

Zastepca prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia Marek Augustyn:
Dzien dobry. Szanowna Komisjo, szanowni panstwo, pozwolcie, ze w imieniu Naro-
dowego Funduszu Zdrowia strukture kosztéw, strukture przychodéw i dyna-
mike projektu planu finansowego na rok 2025 przedstawi dyrektor Departamentu
Ekonomiczno-Finansowego, pan Dariusz Jarnutowski.

Dyrektor Departamentu Ekonomiczno-Finansowego Centrali Narodowego Funduszu

Zdrowia Dariusz Jarnutowski:
Pani przewodniczaca, Wysoka Komisjo, planowane na 2025 r. przychody, ujete w projek-
cie planu finansowego przedlozonego Komisji, wynoszg 197 844 000 tys. zI. Obejmuja
przede wszystkim: skladki na ubezpieczenie zdrowotne, zaréwno dotyczace roku 2025,
jak i z lat ubieglych, w wysokosci 173 174 000 tys. zl, z udzialem w ogdélnej sumie przy-
chodéw na poziomie 87,5%; przychody wynikajace z przepiséw o koordynacji systemow
zabezpieczenia w kwocie 842 000 tys. zl, z udziatem 0,43% przychod6éw ogoélem; dotacja
podmiotowa, o ktorej mowa w art. 97 ust. 8a ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowot-
nej w kwocie 18 300 000 tys. zt, z udzialem procentowym w przychodach na poziomie
9,25 przychodéw ogoélem; srodki uzyskiwane z optaty alkoholowej oraz oplaty cukro-
wej w wysokosci 1 743 000 tys. zl, z udzialem przychodach ogétem na poziomie 0,88%,
przy czym planowane $rodki z optaty cukrowej wynoszg 1 452 000 tys. zl, natomiast
srodki z oplaty alkoholowej 290 000 tys. z1.

Ponadto po stronie przychodéw ujeliSmy srodki z funduszy celowych. Z Funduszu
Medycznego w kwocie 2 696 000 tys. zt i z Funduszu Solidarno$ciowego na poziomie
10 796 tys. zl. Po stronie przychodowej mamy rowniez planowane: pozostale przy-
chody w kwocie 1 442 000 tys. z1, z udzialem na poziomie 0,73% przychodéw ogétem;
przychody finansowe w kwocie 307 000 tys. zl, z udzialem w przychodach na poziomie
16%, natomiast zgodnie z art. 116 ust. la ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotne;j,
planowane przychody pomniejszone sa o wysoko§é odpiséw przekazywanych Agencji
Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji w wysokosci 83 956 tys. zl, Agencji Badan
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Medycznych w kwocie 519 524 tys. zt oraz odpis na Fundusz Kompensacyjny Zdarzen
Medycznych w wysokosci 69 270 tys. zl.

Po stronie kosztow, tak jak juz wspominal pan minister, planowane przychody sg zrow-
nowazone z planowanymi kosztami na rok 2025. Po stronie kosztow mamy zaewiden-
cjonowane; koszty poboru i ewidencjonowania skladek w wysokosci 342 000 tys. z1; obo-
wigzkowy odpis na rezerwe ogélng w wysokosci 1% naleznych przychodow ze sktadek
w kwocie 1 731 000 tys. zl; planowane koszty Swiadczen opieki zdrowotnej na poziomie
183 637 000 tys. zl, z udziatem w kosztach ogétem na poziomie 92,82%.

Ponadto: koszty realizacji zadan zespolow ratownictwa medycznego na poziomie
4 896 000 tys. zl, z udziatem 2,47%; koszty finansowania lekéw, srodkow spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych wydawanych osobom
w wieku powyzej 65 r.z. oraz dzieciom do lat 18 bezplatnie w wysokoéci 2 956 000 tys. zl;
koszty realizacji zadania zwigzanego z informatyzacjg §wiadczeniodawcéw na poziomie
100 000 tys. zt; koszty finansowania lekow i wyrobéw medycznych wydawanych bezptat-
nie kobietom w cigzy na poziomie 27 423 tys. z1; koszty odpisu na Fundusz Rozwoju Kul-
tury Fizycznej w wysokosci 117 000 tys. zl; koszty odpisu na Fundusz Rozwigzywania
Probleméw Hazardowych w wysokosci 25 656 tys. z1; koszty finansowania zakupu szcze-
pionek w ramach szczepien zalecanych w wysoko§ci 405 000 tys. zt oraz koszty zakupu
produktow leczniczych i wyrobow medycznych w ramach programéw polityki zdrowot-
nej — dotyczy to programu leczenia hemofilii oraz programu leczenia chorych na AIDS
— w wysokoS§ci 1 078 000 tys. zl; koszty pelnienia przez apteki dyzuréw na poziomie
25 645 tys. zt; koszty przeprowadzenia szczepien zalecanych w aptekach na poziomie
15 579 tys. zl; koszty administracyjne funduszu w wysokosci 1 630 000 tys. z1, z udzia-
tem w strukturze planowanych kosztow na poziomie 0,82%. Po stronie kosztéw mamy
zaplanowane takze §rodki w ramach pozostatych kosztow w wysokosci 696 000 tys. zt
oraz koszty finansowe w wysokoS§ci 158 000 tys. zl.

Jezeli chodzi o planowane koszty $wiadczen opieki zdrowotnej na rok 2025,
to po stronie Centrali Narodowego Funduszu Zdrowia zaplanowano §rodki w wysoko-
§ci 54 000 000 tys. zl. Sg one przeznaczone przede wszystkim na finansowanie ryczal-
tow systemu podstawowego szpitalnego zabezpieczenia, finansowanie lecznictwa
uzdrowiskowego, finansowanie §wiadczen wysokospecjalistycznych oraz finansowanie
programéw pilotazowych. Natomiast w oddziatach wojewo6dzkich $rodki w wysokosci
129 541 000 tys. zl, przy czym $rodki dla oddziatéw wojewodzkich zostaly podzielone
zgodnie z algorytmem podzialu §rodkéw okreslonym w art. 118 ust. 3 ustawy o Swiad-
czeniach opieki zdrowotnej oraz stosownym rozporzadzeniem wydanym przez ministra
zdrowia, za$ strukture rodzajowa planowanych kosztow Swiadczen opieki zdrowotnej
w oddziatach wojewodzkich ustalili dyrektorzy oddzialow w ramach swoich projektow
planéw finansowych, z uwzglednieniem zachowania dotychczasowej struktury rodzajo-
wej planowanych kosztéow §wiadczen zdrowotnych oraz projektowanymi przez depar-
tamenty merytoryczne w Centrali Narodowego Funduszu Zdrowia zmianami warun-
kéw zawierania i realizacji umow, a ponadto wydane i opublikowane rekomendacje
i taryfy éwiadczen przez prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikagcji.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Bardzo dziekuje. Otwieram dyskusje. Pan poset Cieszynski.

Posel Janusz Cieszynski (PiS):

i.p.

Bardzo dziekuje za przedstawienie przez pana dyrektora tych wszystkich informacji.
To jest oczywiScie bardzo wazne, zeby zna¢ w szczegotach to, co jest w tych dokumentach,
ktéore nam zostaly przekazane, ale ja mam pytanie bardziej do pana ministra i do pana
prezesa. Pytanie takie czy ten plan wystarczy na to, zeby nie dochodzito do takich sytu-
acji jak dochodzi w biezacym roku, w ktorym styszymy, ze nie ma S§rodkéw na wyplaty
nadwykonan, takze za te §wiadczenia, ktore zostaly uznane za tzw. bezlimitowe.
Slyszymy, ze oddzialy wojewodzkie odsylaja podmioty lecznicze z kwitkiem, ze nie-
zbedne sg jakie§ dodatkowe emisje obligacji. Widzimy tutaj 18 000 000 tys. zI dotacji
z budzetu panstwa, no i pytanie jest takie, czy to wystarczy. Czy panowie — pan minister,
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pan prezes — mozecie dzisiaj powiedziec, ze w nadchodzgcym roku nie dojdzie do takiej
sytuacji, ktorg widzieliSmy po pierwszym kwartale roku 20247

Ja przyjmuje nawet takg optyke, ze dla niektorych osob z kierownictwa Minister-
stwa Zdrowia to jest nowa tematyka i ze ten powiedzmy pierwszy okres to jest taka roz-
biegéwka, trzeba sie pewnych rzeczy nauczy¢, ale pytanie dzisiaj, szczegélnie do pana
ministra, pana prezesa, ludzi, ktérzy przeciez na tych sprawach zjedli zeby, czy to sie
nie powtorzy. Tak... Pan posel Lubczyk jak styszy, ze kto$ zjadt zeby, to juz sie szykuje
do naprawiania, ale na stomatologie chyba nie bedzie...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Panie poéle, rozumiem, ze pan juz zadal pytanie, bo pan teraz powtarza to, co juz
zostalo powiedziane...

Posel Janusz Cieszynski (PiS):
Juz koncze, oczywiScie. Pytanie po prostu, czy beda na to pieniadze i czy dzisiaj tutaj
panowie mozecie to zagwarantowac. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Poset Hoc.

Posel Czestaw Hoc (PiS):
Dziekuje bardzo, pani przewodniczgca. OczywiScie ja nie bede taki bardzo uSmiechniety
i radosny w aspekcie planu finansowego na 2025 r. i zadam konkretne pytanie. Po pierw-
sze, zapowiedzieli$cie — wrocimy do ryczaltowego systemu sktadki zdrowotnej. To jest
postulat 34. ze stu konkretow na 100 dni, a wiec jesli wrocicie, to rzeczywiscie ubeda
potezne §rodki w Narodowym Funduszu Zdrowia. To jest po pierwsze.

Druga sprawa... Pani bedzie mogla potem sobie... Pamietajmy, ze 15 000 000 tys. z1
jest przewidziane na ustawowe podwyzki dla pielegniarek. Mowie juz o tym projekcie
ustawy — obywatelskim projekcie - jesli rzeczywiScie dojda nastepne miliardy, i to duze
miliardy. Czyli, prosze zwroci¢ uwage — obnizenie skladki zdrowotnej, potezne miliardy,
mniejsza jest ilos¢ srodkéw w Narodowym Funduszu Zdrowia, nastepnie macie rowniez
15 000 000 tys. zt ustawowych podwyzek od 1 lipca.

Teraz to, co méwi pan posel Cieszynski. Nie wyplacacie jeszcze za nadwykonania,
to co bedzie jeszcze pozniej. Po drugie, nie wyplacacie tez za te za§wiadczenia nielimito-
wane, a wiec to jest potezny uszczerbek dla wszystkich szpitali, przede wszystkim powia-
towych. One poteznie sie zadluzaja, zobowigzania wymagalne wzrastajg, a wiec to jest
nastepne dzialanie na niekorzy$c¢ planu finansowego Narodowego Funduszu Zdrowia
na 2025 .

Mato tego, w programie 100 konkretéw na 100 dni - juz jest ponad 200 dni — bon
stomatologiczny. Wszedzie przychodnia stomatologiczna, gabinet stomatologiczny w kaz-
dej szkole podstawowej, darmowy, pelny zestaw badan prenatalnych, tworzenie powia-
towych centrow zdrowia, zwiekszenie dostepnosci do geriatrii. Na to wszystko trzeba
pieniedzy. Czy na te kwestie macie zarezerwowane pienigdze?

Nastepnie, bardzo wazne — przede wszystkim co najmniej 15-18 000 000 tys. zt —
macie znie§¢ limity w Narodowym Funduszu Zdrowia w lecznictwie szpitalnym. Taki
jest wasz...

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Pani przewodniczaca, prosze odebraé glos, dlatego ze nie jest to temat zwigzany
z planem Platformy Obywatelskiej, tylko z przedlozonym planem Narodowego
Funduszu Zdrowia...

Posel Czestaw Hoc (PiS):
Pani poset Skowronska, pani znana jest...

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Zaraz powiem, z czego wy jesteScie znani...




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
KomisJi ZDRowiA (NR 26)

Posel Czestaw Hoc (PiS):
Jeszcze nie skonczytem pytania. To sg wszystko pytania. Skad na to wezmiecie pienig-
dze? Na razie macie taki uSmiechniety plan finansowy, a ja uwazam, ze...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Panie po§le, ale bez takich...

Posel Czestaw Hoc (PiS):
Dobrze, to ostatnie pytanie. Trzecia Droga powiedziala, ze w przypadku kazdego
pacjenta, ktory nie uzyska specjalistycznej pomocy w ciggu 60 dni, Narodowy Fundusz
Zdrowia zaplaci za wizyte prywatna. Czy tak bedzie? Jakie pienigdze na to zarezerwo-
waliScie...?

Posel Krystyna Skowronska (KO):
A dentobusy?

Posel Czestaw Hoc (PiS):
Dentobusy sa. Cale szczescie, bo jakby nie bylo dentobuséw, to w ogole byscie...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dobrze. Rozumiem, ze pan poset juz...

Posel Czestaw Hoc (PiS):
Jeszcze jedno pytanie. Diug zdrowotny. Pani posel Skowronska caly czas podnosita glos
- dlug zdrowotny jest. Jak chcecie zlikwidowaé dlug zdrowotny? Ile zarezerwowaliScie
§rodkow na likwidacje dlugu zdrowotnego? I tak na koniec, myslicie, ze rzeczywiScie
ta uSmiechnieta wasza stuzba zdrowia...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Tak, zabieram, bo to nie jest miejsce na wzajemne zlosliwosci, tylko na rozmowe...

Posel Czestaw Hoc (PiS):
Ale prosze pani, ja pani ttumacze, skad wezmiecie $rodki na to...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Zadal pan to pytanie juz kilka razy. Dziekuje bardzo. Kolejna osoba, pani przewodniczaca
Tomeczak.

Posel Czestaw Hoc (PiS):
Na pewno nie zrobi... Usmiechnieta sluzba zdrowia nowe standardy... Najwazniejsza
aborgcja...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Panie posle Hoc, prosze o wylaczenie mikrofonu. Bardzo dziekuje. Pani przewodniczaca
Tomczak.

Posel Czestaw Hoc (PiS):
Pani juz dawno mi wylaczyla, wiec po co mam jeszcze wylaczac...

Posel Wioleta Tomczak (Polska2050-TD):
Szanowny panie prezesie, szanowny panie ministrze, szanowna Komisjo, mam pytanie
do pana prezesa, do pana ministra, dotyczace tego, dlaczego dochodzi w tym projekcie
do uszczuplenia rezerwy na dofinansowanie programow polityki zdrowotnej, i to ponad
10-procentowe. I takze, czy bedg wyplacane nadwykonania w psychiatrii dorostych
iczy plan mimo wzrostu przewidzial wlasnie adekwatne Srodki na te wzrastajace
potrzeby, jezeli chodzi o psychiatrie zarowno dzieci i mtodziezy, jak i dorostych. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Bardzo dziekuje, pani przewodniczaca. Pan posel Hoc moze mial okazje uslyszeé, jak
sie zadaje pytania bez zlosliwoSci. Po prostu mozna zada¢ normalne pytanie i czekaé
na odpowiedz. Pani poset Skowronska, bardzo prosze...

Posel Czestaw Hoc (PiS):
Tez panig serdecznie pozdrawiam, pani przewodniczaca.
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Posel Krystyna Skowronska (KO):

Jestem bogatsza o jedno posiedzenie Komisji Finanséw Publicznych, ktéra opiniowata
plan finansowy Narodowego Funduszu Zdrowia i tak jak mnie kolezenstwo znacie, zada-
walam pytania dotyczace miedzy innymi poprzednich kadencji, jak wyglada plan finan-
sowy Narodowego Funduszu Zdrowia i dlaczego w przeszlosci nie ptacono za nadwyko-
nania. Mysle, ze bedzie nas interesowata odpowiedZ na pytanie o nadwykonania w roku
biezacym, ale jeste§my przy planie finansowym. Ja do tego sie przyltacze, ale mam jedna,
wielka prosbe i prosze, zeby pani przewodniczgca nie przerywala. Dzisiaj na posiedzeniu
Komisji Finanséw Publicznych, gdybyScie panstwo uczestniczyli w poprzednim, mamy
takie kwiatki jak wydawanie na makijaz dla pani gléwnej inspektor nadzoru budowla-
nego 60 tys....

Posel Czeslaw Hoc (PiS):
To jest na temat?

Posel Janusz Cieszynski (PiS):
Prezesow NFZ tez beda malowac?

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Prosze pana, ale wy malowaliScie sie poprzednio. To wy sie malowaliScie i pudrowalicie.
Ja mam pytanie...

Posel Jozefa Szczurek-Zelazko (PiS):
Pani przewodniczaca, czy to jest na temat?

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Ja mam nastepujace pytanie do pana ministra. Do planu finansowego i wydatkow zwia-
zanych z ochrong zdrowia przydalyby sie nam pienigdze, te z postepowania w sprawie
zakupu respiratorow. Na jakim etapie sg? Te z wdrozonych postepowan wobec polskich
szwalni, gdzie zmarnowano 200 000 tys. zl, te na zakup100 tys. maseczek za kwote
5000 tys.

Posel Czestaw Hoc (PiS):
To sg merytoryczne pytania.

Posel Krystyna Skowronska (KO):

I mam pytanie, bo rozdysponowano calg rezerwe, ktora byta w funduszu na koniec
roku. W ktorej tabeli i jakg kwotg rezerwy przy dzisiejszej projekcji dysponuje Fundusz?
To jest pytanie, zebySmy mieli na inne... MySle, pani przewodniczaca, ze rzetelnie prze-
prowadzaliSmy dyskusje nad budzetem w zakresie zdrowia na rok 2024 i mysle, ze roz-
mawialiSmy réwniez nad wykorzystaniem pieniedzy. Mam wiec nadzieje, ze na jednym
z posiedzen Komisji, ktore pani przewodniczgca zwolala, bedziemy rozmawiali, jak te
7 000 000 tys. zt niewykorzystanych z Funduszu Medycznego bedzie mozna rozdyspo-
nowac na potrzeby. My§le tez, ze w tym zakresie resort bedzie mial swoje przedlozenie.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dzisiaj bedziemy przyjmowacé plan pracy Komisji. Niestety termin na zglaszanie tema-
tow juz minal, ale oczywiScie bedziemy mogli my§le¢ nad tym, zeby w kolejnym terminie
dac takg propozycje. Pan poset Wicher.

Posel Patryk Wicher (PiS):
Pani przewodniczaca, Wysoka Komisjo, szanowni panstwo, plan finansowy to oczy-
wiscie wiele zagadnien, ktore zwigzane sg z NFZ-em i nie tylko. Mnie chodzi bardziej
o bezpieczenstwo catego systemu zdrowia w kontekscie farmaceutycznym, poniewaz,
moim zdaniem, odbijaliémy sie w czasie pandemii nie tylko z tematem braku dostepu
do lekow krytycznych, w tym tez do substancji czynnych, musieliémy by¢ uzaleznieni
od tancuchéw dostaw — niestety, cala Europa — z Chin i nie tylko, gdyz nierozsgdna
polityka — nie méwie tu o polskiej, tylko generalnie europejska — sprawita, ze pewne
normy §rodowiskowe i nie tylko wypchnety tak naprawde produkcje substancji czynnych
z duzej czeéci Europy, poniewaz szukano tanszych miejsc produkowania, jesli chodzi
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o koszty. Dlatego tez, poniewaz to obija sie o rézne zespoly, podkomisje i komisje, mam
taki apel. Ja wiem, ze nie do konca jest to zwigzane z Funduszem, ale moze by¢ z Fundu-
szem Medycznym czy w ogole z funduszem Ministerstwa Zdrowia, o podjecie sie jednak
utworzenia czy to ustawy, czy tez dodatkowego dziatu finansowego... I tu juz nie licy-
tujmy sie na polityke, czy ktos to zrobil, czy nie. To jest potrzebne pacjentom, po prostu,
ponad podziatami.

Fabryka na mniej wiecej sto substancji czynnych plus minus to jest koszt
8 000 000 tys. zI. W perspektywie szybkiego zwrotu i wysokich technologii, ktére sg tam
uzywane i bezpieczenstwa Polski, a takze mozliwosci zarobkowych, to nie jest duzy
wydatek w perspektywie tak duzego kraju jak Rzeczpospolita Polska. Dlatego prosze,
zeby — wiadomo nie w tym planie — rozwazy¢ ratalne rozbudowy systemu produkeji sub-
stancji czynnych API oraz lekow krytycznych w Polsce, zeby przynajmniej sto czy sto
kilkana$cie podstawowych substancji bylo u nas produkowanych.

Mysle, ze taki program mozna rozlozy¢ na 5 lat. To jest kwestia pewnie miliarda
zlotych rocznie, a naprawde bedzie duza iszybka stopa zwrotu z tej inwestycji.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje. Nie widze ze strony postéw... Dobrze, jeszcze pani poset Szcezurek-Zelazko.

Posel Jézefa Szczurek-Zelazko (PiS):

i.p.

Pani przewodniczaca, chciatabym wrécié do konkretéw, do tego planu zaprezentowanego
przez ministra zdrowia. Wiadomo, ze plany finansowe NFZ-u konstruuje sie po stro-
nie przychodéow wedlug wskaznikow makroekonomicznych wskazanych przez ministra
finansow. Przeanalizowalam sobie tabele, ktorg panstwo przedstawiliScie. Ja rozumiem,
ze to nie zalezy ani od ministra zdrowia ani prezesa NFZ-u, bo panstwo otrzymujecie
takie wytyczne ministra finanséw, ale gdy sie je analizuje — a one majg wplyw na strone
przychodowa — to juz na wstepie budzg pewien niepokdj.

Analizujgc rynek pracy w tym roku i zapowiedzi réznego rodzaju zwolnien, naleza-
toby domniemywaé, ze jezeli chodzi o dynamike przecietnego zatrudnienia w gospodarce
narodowej, to dynamika niestety bedzie spadac, bo patrzymy, co sie dzieje w skali kraju.
Natomiast minister finansow zaklada tutaj ten wskaznik wyzszy niz w 2024 r. Gdyby
tak po kolei analizowac¢ te wszystkie wskazniki, to mozna pod duzym znakiem zapytania
je postawic.

Mysle, ze to tez jest debata na posiedzenie komisji finansow. Akurat nie jestem jej
czlonkiem, ale patrzac z punktu widzenia rzetelnosci tej strony przychodowej zwra-
cam uwage na to, ze te przychody moga by¢ niewykonalne. Dlatego tez panstwo macie
wskazane te przychody na poziomie wyzszym niz w ubieglym roku, i tutaj wskazujecie
panstwo, ze to jest o0 17,56% wyzsze. Nawet jezeli zalozymy, ze zostanie to po tej stronie
wykonane, to zakladajac dynamiczny wzrost wynagrodzen w ochronie zdrowia, wzrost
kosztow zwigzany z noSnikami energii, wzrost kosztéw ustug réznego rodzaju, Smiem
domniemywacé, ze te przychody, ktére wykazujecie panstwo w planie, a ktore p6zniej
beda stuzyly realizacji kosztow, nie pokryjg tego, z czym bedag sie borykaly poszczegdlne
placowki realizujac Swiadczenia zdrowotne. A teraz do strony kosztowe;j...

Jeszcze na jedno po stronie przychodowej chcialabym zwrdcié uwage. Ze zdziwie-
niem przyjetam fakt, ze panstwo wykazujecie w projekcie planu finansowego mniejsze
przychody z tytutu optat od érodkéw spozywezych i optat od napojow alkoholowych.
Dla mnie to jest troche dziwne, poniewaz nie slyszalam, zebySmy obnizali na przyktad
holu, raczej nie wskazujg na to, ze jest to taki spadek, ktory by uprawniat do okreslenia
tu takiej kwoty. Dlatego prosze o wyjasnienie tego.

Roéwniez, jezeli chodzi o §rodki na fundusz kompensacyjny, wiemy, ze mamy uchwa-
long ustawe, ktora przerzuca na Fundusz konieczno§é realizacji wyplat z tytulu btedow
medycznych. Jest w ustawie doktadny wskaznik przychodow NFZ-u, ktéry powinien
by¢ na to przeznaczony i panstwo w uzasadnieniu piszecie, ze jest to kwota nizsza niz
wynika z tego wskaznika ustawowego, natomiast do szacowania wzieliscie wykonanie
za 2 lata do tylu. Smiem twierdzic, ze po pierwsze, to bedzie ze wzgledu na inflacje
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nieaktualne, a po drugie, ustawa o funduszu kompensacyjnym zostala uchwalona
w ubieglym roku. Ona zupelnie zmienia podejScie do rekompensaty za btedy medyczne
i mozna sie spodziewaé, ze tych srodkow, ktore beda konieczne do zrealizowania tego
zadania ustawowego, bedzie potrzebnych o wiele, wiele wiece;.

Tez takie drobne rzeczy. Po stronie przychodowej Srodki, na przyklad z Funduszu
Solidarnosciowego, na koszty obstugi $wiadczen zdrowotnych zwigzanych z wydawa-
niem orzeczen dla oséb niezdolnych do egzystencji. Tutaj panstwo dajecie mniej Srodkow
niz bylo do tej pory. Nie wiem, na jakiej podstawie panstwo symulujecie, ze bedzie mniej
0s0b ubiegajacych sie o orzeczenie stopnia niepetnosprawnosci.

Przechodzac do konkretnych pozycji kosztowych na §wiadczenia zdrowotne, pan
minister tutaj pochwalit sie, ze na opieke paliatywna i hospicyjng bedzie wiecej o0 27%.
RzeczywiScie. Przy czym, je§li popatrzymy na strukture kosztéw w poszczegdlnych
rodzajach §wiadczen, mozna powiedziec, ze jest to niewielki wydatek. Natomiast niepo-
koi nas to, ze chociazby na profilaktyke planujecie panstwo w projekcie mniej Srodkow
niz bylo w poprzednich latach. Jest to na poziomie 88%.

Jesli za$ chodzi o wszystkie inne rodzaje §wiadczen, wykazujecie panstwo, ze jest
to wzrost od 12%, 10, 15. Biorac pod uwage to, co powiedzialam na wstepie, dynamike
wzrostu kosztow, jakie ponosza szpitale przy udzielaniu §wiadczen, nalezy zakladac,
ze to jest na pewno niewystarczajgce. Szczegolnie interesuje mnie kwestia §wiadczen
pielegnacyjnych, opiekunczych w ramach opieki dlugoterminowe;.

Chcemy zmieni¢ system szpitalny. Pani minister méwi o odrzuceniu piramidy §wiad-
czen. Myséle, ze tez zmiana tej struktury kosztow §wiadczen powinna juz byé widoczna
w tym planie, ktory panstwo przekazujecie. Czyli wiecej srodkéw na POZ, na ambu-
latoryjng specjalistyke, a tutaj to jest na poziomie mozna powiedzie¢ uwzgledniajacym
ubiegloroczng inflacje lub nieznacznie wiecej, co $wiadczy o tym, ze de facto nie wystar-
czy to nawet na te liczbe Swiadczen, ktora byta w tym roku realizowana. Rozumiem,
ze to bedzie konsumowane na podwyzki wynagrodzen a nie bedzie zwiekszonej liczby
Swiadczen, co rownac sie bedzie ze zwiekszeniem kolejek. Bardzo prosze o odpowiedzi
na te pytania.

Przewodniczaca posel Wioleta Tomczak (Polska2050-TD):

Dziekuje bardzo. W zastepstwie pani przewodniczgcej prosze o glos panig
przewodniczacg Sojke.

Posel Katarzyna Sojka (PiS):
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Bardzo serdecznie dziekuje. Ja tez mam pare pytan. Przede wszystkim rzeczywiScie jest
ta kwestia, ktora zostala poruszana w réznych projektach. StyszeliSmy na przestrzeni
ostatniego roku o réznych pomystach, ze Platforma Obywatelska chce cofniecia regu-
lacji Polskiego Ladu, Trzecia Droga ma projekt trzech réznych progow sktadkowych,
a Lewica ma chyba koncepcje podatku zdrowotnego jako odrebnej w ogéle daniny. Teraz
pytanie, jak ma sie plan Narodowego Funduszu Zdrowia na 2025 r. do destabilizacji sys-
temu finansowania sektora ochrony zdrowia w postaci tych trzech réznych propozycji,
jezeli chodzi o skladke zdrowotnag. Tym bardziej, ze slyszeliémy, ze ona ma sie zmienic.

Nie mamy zadnych ostatecznych decyzji, nie mamy zadnej koncepcji, natomiast obiet-
nice s3... Pani Krystyno... Obietnice sg niespelnione. Mamy 3 r6zne projekty. Nie potra-
ficie panstwo usp6jni¢ pewnej propozycji, a dzisiaj wiemy, ze jest zupelnie inny problem.
Uwazam wiec, ze trudno opiniowaé dzisiaj plan, w zasadzie w jednym z najwazniejszych
obszarow zdrowotnych, skoro co chwile pojawiaja sie nowe pomysly, ktore tak naprawde
wywracaja stolik.

Mam takie pytanie, bo jednym z postulatéw bylo wsparcie i spowodowanie znieczu-
lenia okoloporodowego. Jak zmieniajg sie te kwestie wsparcia znieczulenia okoloporo-
dowego w planie Narodowego Funduszu Zdrowia na najblizszy rok? Z tego co ja wiem,
to znieczulenie okoloporodowe jest jednostkg finansowang od 2015 r., i to w zasadzie
Platforma Obywatelska juz wtedy wprowadzila finansowanie znieczulenia okoloporodo-
wego. Potem chyba wycena tej jednostki sie zwiekszyla, wiec znieczulenie okoloporodowe
jest od dawna finansowane. Co wiec sie zmienito, skoro jest ten postulat i rowniez byt...?
Co sie zmienilo w tym finansowaniu i czy to jest tutaj ujete?

i.p.
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W jaki sposob to ma byé zrealizowane, bo tutaj absolutnie tego nie widzimy?
Jak to sie ma do zniesienia limitéw Narodowego Funduszu Zdrowia w lecznictwie szpi-
talnym, tez obietnicy, ktora... No 200 dni i nie ma zadnej propozycji...

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Pani przewodniczaca, ja bede pania przewodniczaca... Przeciez, prosze pani, zachowuje
sie pani jak baba na targu... Jak baba na targu.

Przewodniczaca posel Wioleta Tomczak (Polska2050-TD):
Pani posel, prosze o spokdj.

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Dwutygodniowa pani minister, pani nic nie zrobila i punkt widzenia... Tak, dla-
tego chcialam powiedzie¢ jasno, otwarcie, mocno na posiedzeniu Komisji Finansow
Publicznych - pudrujecie sie za 60 tys. zt w poprzedniej kadencji. Nie zrobiliScie nic
w tamtym okresie. Znieczulenie okoloporodowe mogla pani minister, ktéra...

Przewodniczaca posel Wioleta Tomczak (Polska2050-TD):
Pani posel, prosze daé sie wypowiedziec...

Posel J6zefa Szczurek-Zelazko (PiS):
...pozwalacie nas obrazac.

Przewodniczaca posel Wioleta Tomczak (Polska2050-TD):
Nikogo nie obrazamy. Tak jak pani posel...

Posel Czeslaw Hoc (PiS):
...do Komisji Etyki Poselskie;j.

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Pani sobie wezmie..., pani tez zle sie zachowuje...

Posel Anna Gembicka (PiS):
Ja nie musze, bo pani sie zachowuje jak przekupa na targu.

Przewodniczaca posel Wioleta Tomczak (Polska2050-TD):
Prosze Wysokg Komisje o uspokojenie emocji. Pani przewodniczaca Séjka zadaje pytanie
bez zadnych wycieczek czy to personalnych czy tematycznych, tylko pracujemy nad tym
wlas$nie planem pracy przedstawionym przez NFZ. Bardzo prosze.

Posel Adrian Witczak (KO):
Ja mam takg prosbe do obstugujacych Komisje, zeby zaprotokolowac to, co powiedziala
pani minister Gembicka, niegrzecznie nazywajac naszg kolezanke, panig poset Krystyne.

Przewodniczaca posel Wioleta Tomczak (Polska2050-TD):
Dobrze, prosze o zaprotokolowanie i prosze o zblizanie sie do konca, pani przewodniczgca.

Posel Katarzyna Sojka (PiS):
Bardzo dziekuje. Co mam powiedzie¢? Zostalam nieco wytrgcona ze swojego toku zada-
wania pytan, natomiast pani posel Krystyna, mysle, ze sama sobie wystawila laurke
przed chwilg. Nie bede sie juz do tego odnosi¢. Natomiast jest pani brzydkim zwycza-
jem — juz od poprzedniej kadencji mam okazje to obserwowaé — w bardzo niekulturalny
sposob przerywac prawie wszystkim postom Prawa i Sprawiedliwosci, ktorzy zabieraja
glos. Mysle, ze warto nad sobg popracowaé, pani posel, wiec...

Przewodniczaca posel Wioleta Tomczak (Polska2050-TD):
Pani przewodniczaca, prosze uprzejmie skupic sie na planie pracy NFZ.

Posel Katarzyna Sojka (PiS):
Pani przewodniczaca, no niestety zostalam obrazona przez panig Krystyne, chociaz
trudno w zasadzie by¢ obrazonym przez pania Krystyne, panig posel. Uwazam nato-
miast, ze wyjatkowo niesmaczne i niegrzeczne bylo to zabranie przez panig glosu,
ale pani pozwala sobie bardzo czesto na takie uwagi w stosunku do réznych postow
Prawa i Sprawiedliwosci. Wréce do moich pytan.

i.p. 1"
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Byla tez taka obietnica, o ktorej styszeliémy, ze bedzie wprowadzona zasada -1 to jest
bardzo ciekawe — wizyty u lekarza specjalisty w ciggu 60 dni i jesli ta wizyta u specjalisty
sie nie odbedzie, to Narodowy Fundusz Zdrowia zwrdci pieniadze za...

Przewodniczaca posel Wioleta Tomczak (Polska2050-TD):
Pani przewodniczaca, juz pani kolega o to zapytal. A tak naprawde nie ma na stole zad-
nego aktu prawnego, ktoéry by to wprowadzal, wiec nie mamy o czym w tym momencie
dyskutowac.

Posel Katarzyna Sojka (PiS):

Pani przewodniczgca, akurat pytal nie o to doktadnie. Ja pozwole sobie dokonczyc,
bo wlasnie chce o to zapytaé, skoro nie ma projektu, czy sg rozmowy... Albo NFZ zwrdci
pienigdze za wizyte prywatng. Czy sg rozmowy w Narodowym Funduszu Zdrowia? Jesli
tak, to skad mialyby byc¢ takie srodki. Czy sg szacunki? To tez pytanie do pana ministra,
czy sa szacunki, jaki to moglby by¢ koszt. Czy w ogole sg jakiekolwiek przymiarki?

Takich pytan mialabym jeszcze wiecej, natomiast padia tez obietnica urealnienia
wycen §wiadczen. Co sie zmienilo w kwestii wycen §wiadczen? Czy w jakis ogdlny sposob
mozna sie do tego odniesc i czy jest to zaplanowane wlasnie w tym planie finansowym?

A jeszcze tylko wroce, bo znowu byta poruszana sprawa maseczek i respiratorow.
Maseczki i respiratory — pani posel nie stucha, natomiast to byly pani stowa. Ja mysle,
ze to juz jest taki tani chwyt powrotu do tych maseczek i respiratoréow, bo musze przy-
znac, ze wszyscy dobrze pamietamy ten czas COVID-19, poczatki. SpotykaliSmy sie tu,
na posiedzeniach Komisji Zdrowia i pamietam, ze pani posel byla jedng z najbardziej
aktywnych osob, ktore przeszkadzaly i krytykowaly wszystko, co mozna byto poru-
sza¢ na posiedzeniach tej Komisji, a to byl bardzo trudny czas. Ja osobiscie jezdzilam
do pacjentéw domu i pamietam, ze dzieki temu, ze kto§ znalazl w starym magazynie
wlaénie stare, bez zadnych certyfikatow maseczki i kombinezony, mogtam do tych
pacjentow w jaki$ sposob zabezpieczona jechac.

Dobrze wiemy, jak trudno bylo pewne rzeczy pozyskaé¢. Dobrze wiemy, jak wszyscy
o to walczyli. Dobrze wiemy, ze wielu lekarzy nie mialo nawet podstawowej ochrony,
bo nie bylo tego nigdzie w sklepach i nie bylo to dostepne. Mysle, ze takie ciagte powra-
canie tylko burzy proces tej Komisji i moze to tyle na te chwile. Pytanh mam wiecej,
ale na te chwile, tyle. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Pan poset Piecha.

Posel Bolestaw Piecha (PiS):
Dziekuje bardzo. Bede musial zaraz niestety opuscic sale, nie w ramach protestu, bo mnie
takie wycieczki nie dziwig. Rozumiem -1i to jest pytanie do pana ministra i pana prezesa
- ze ten plan finansowy zostal przygotowany na podstawie istniejacego porzadku praw-
nego pod wzgledem przychodéw i pod wzgledem kosztéw, ktére prognozujecie.
Generalnie oczywiscie obietnice obietnicami, one tam nie sg uwzglednione. Mnie
tylko interesuje jedna rzecz, poniewaz na ukonczeniu sg prace, z tego, co wiemy, jezeli
chodzi o regulacje ptac, tych dodatkéw dla pielegniarek i poloznych i innych zawodéw
medycznych. Czy panstwo wzieli to pod uwage? Jezeli nie, to prosze mi podaé, jaka
bedzie prognoza kosztéw, gdyby ta ustawa w tym ksztalcie, ktéra jest procedowana
1 na ukonczeniu sg wspélne prace Komisji. Z tego co pamietam, miato by¢ posiedzenie,
zostalo prolongowane. Czy te dane macie z tylu glowy, bo to bedzie dotyczy¢, z tego
co ja pamietam, tego roku? Dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje i pan posel Napieralski.

Posel Grzegorz Napieralski (KO):
Bardzo dziekuje, pani przewodniczaca. Jezeli pani pozwoli, to ja na poczatku w obro-
nie pani posetl Skowronskiej. Po pierwsze, ja rozumiem, ze emocje tutaj siegajg zenitu —
to, co panstwo mowicie — bo nagle po pot roku wszystko wam sie zmienito. To znaczy,
8 lat rzadziliScie, nie przeprowadziliScie zadnej powaznej reformy, jezeli chodzi
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o system ochrony zdrowia, a dzisiaj méwicie, ze to wszystko nasza wina, cho¢ tak
naprawde mieliscie mozliwoS§ci, pienigdze itak naprawde wiekszo$¢ parlamen-
tarng i prezydenta, zeby to przeprowadzi¢. Dzisiaj mowicie — tego nie ma, tamtego
nie ma i co posiedzenie Komisji Zdrowia to jakby zapomnieli§cie, co bylo przez 8 lat.
Dla mnie to jest niepojete.

Jesli mieliby$my sie licytowac, no to widzieliSmy wychodzaca pania posel, to, jak sie
odzywa do pani posel Skowronskiej — fatalnie i naprawde brutalnie — a juz nie wspo-
mne waszego kolegi, ktory teraz juz bedzie w PiS-ie, nie w Suwerennej Polsce, pana
posta Kowalskiego, bo ten z méwnicy sejmowej obraza wszystkich po kolei w sposob jesz-
cze bardziej brutalny niz na tej sali postanka, ktora obraza postanke Komisji Zdrowia,
panig posel Skowronska.

Osiem lat waszych rzagdow i pani mowi, ze respiratory to jest tani chwyt, pani poset.
dJaki tani chwyt? Jak mozna ukrasé 200 000 tys. zt, sprowadzac od jakiego$§ handlarza
bronig respiratory niesprawdzone? I wy méwicie, ze to jest tani chwyt? Niech pani powie
tym ludziom, dla ktérych brakuje dzisiaj specjalisty, pieniedzy. Niech pani powie to dzi-
siaj tym matkom, ktore czekajg do psychiatry dzieciecego, bo nie ma tych psychiatrow
dzieki wam, waszej polityce — 200 000 tys. zt to tani chwyt pani posel Skowronskiej,
co tam 200 mln. Jak pani w ogéle moze tak powiedzie¢? Nawet nie mogliscie ich sprze-
da¢, bo nikt ich nie chcial kupié... Ale niech pan nie przerywa. Pani za chwile do mnie
sie odniesie.

To samo z maseczkami. W najgorszym kryzysie kupujecie maseczki, ktore nie
przechodza atestu. Czy wy jesteScie powazni? Czy to jest odpowiedzialna wladza,
kiedy szaleje COVID, kiedy ludzie umierajg na ulicy? Chcieliscie im rozdawac zle
maseczki. Co wy zrobiliscie? I wy jeszcze macie czelno§¢ méwic dzisiaj do pani poset
Skowronskiej, ze to jest tani chwyt, ze ja emocje ponosza... Bo nas ponosza emocje.
To, co robicie na tym posiedzeniu Komisji — po 8 latach ztodziejstwa, ztych decyzji, pyta-
cie o pienigdze w NFZ. Wiecie, ile zarobit asystent Kurskiego w telewizji przez 3 lata?
Jeden rok - bez matury — milion zlotych. Milion zlotych chlopak bez matury, asystent
prezesa telewizji.

A co zrobil wasz rzecznik praw dziecka, ten ktory miat chroni¢ dzieciaki? P61 miliona
za samochod specjalnie sprowadzany ze Stanéw Zjednoczonych. Teraz patrzymy tak
naprawde na wykaz jego faktur — 60 euro za koniak na jakim§ wyjezdzie, 38 za szklanke
whisky. No, opijal zdrowie dzieci.

Zatem ja pani posel powiem, pani przewodniczaca, wystarczy nie krasc i te pienig-
dze wreszcie sie znajda, a te afery trzeba rozliczy¢ pani przewodniczaca, bo to sg tak
naprawde wasze afery. I to, ze dzisiaj pani posel Skowronska przerywa, bo byla na posie-
dzeniu Komisji Finansow Publicznych i dokladnie wie, o czym moéwi, to was absolutnie
boli. Jedyne co potrafiliScie zrobi¢, to nie argumentami odpowiedzieé na jej zarzuty, tylko
ja obraza¢, przerywac i skandalicznie sie zachowywagé, bo tacy jestescie. To znaczy, tak
sie zachowujecie a probujecie nam wmoéwié, ze my sie tak zachowujemy.

I jezeli jeszcze raz uslysze pani posel, pani przewodniczaca, ze 200 000 tys. z1 stra-
conych na respiratory to jest jaki§ chwyt, to naprawde pani zastuguje na to, zeby by¢
w Komisji Etyki Poselskiej, bo to jest 200 000 tys. zt Polek i Polakéw, ktore mogly
poj$¢ na system ochrony zdrowia, ktére mogly i§¢ na dodatki dla psychiatrow dziecie-
cych czy na to, zeby szybciej pojawila sie ustawa o psychologu. To wlasnie wasza wina,
ze to wszystko sie nie wydarzylo. A wy dzisiaj — nie rzadziliémy 8 lat. JakbyScie przy-
szli po prostu na nowo, byli nowg partia polityczng. Wchodzicie do Sejmu i méwie —
ojej, a gdzie te wasze 8 lat. Ale my to rozliczymy, pani przewodniczaca.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Dziekuje, panie po§le. Mamy jeszcze 3 pytania, wiec potem. Dobrze? Pan Marek Wojcik,
przedstawiciel Zwigzku Miast Polskich.

Pelnomocnik Zarzadu Zwigzku Miast Polskich Marek Wéjcik:
Dziekuje pani przewodniczgca. Panstwo poslowie, pafistwo ministrowie, panie prezesie,
szanowni panstwo, ja mam ten komfort, ze nie musze i nie bede sie wypowiadac poli-
tycznie. Ja powiem tylko merytorycznie i zaczne od wniosku.
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Panie ministrze, panie prezesie, ten plan nie gwarantuje w zadnej mierze mozliwosci
wykonywania §wiadczen na dzisiejszym poziomie. Ten plan jest niedoszacowany. Posta-
ram sie to udowodnic.

Po stronie kosztow panstwo macie kwote za niska, a tym samym takze po stronie
przychodéw. Dlaczego tak méwie? Bede sie odnosil do pierwotnego planu na 2024 r.,
chociaz tak naprawde powinienem mowi¢ o planie zmienionym, tym planie majowym.
On jest o ponad 5 500 000 tys. zt wiekszy, ale bede sie trzymal wartoéci przychodow
planow pierwotnych.

Ro6znig sie one miedzy rokiem 2024 o 29 000 000 tys. z1, i to jest plus. A teraz,
co bedzie na minusie. Na minusie jest 8 000 000 tys. zI na podwyzki ptac w sekto-
rze medycznym w pierwszym poélroczu iokoto 10 000 000 tys. zl, a nawet wiecej,
10 500 000 tys. zt, w drugim poétroczu. Chce panstwu powiedzieé, ze na wszelki wypa-
dek zanizalem, a wiec wskaznik inflacji, ktéry bralem do przeliczenia wynagrodzen,
jest ponizej 4%. No, zyczylbym wszystkim panstwu, zebySmy mieli tylko 4%. Odejmuje
wiec od tych 29 kwote pierwsza, 19.

Druga sprawa. Tu kto§ z panstwa postow zadal pytanie o to, ile bedg kosztowalo wdro-
zenie obywatelskiego projektu. Ja pamietam, ze pan minister Kos powiedzial, ile bedzie
kosztowalo w stosunku do wszystkich uméw dotyczacych tych dwoch grup w przysztym
roku. Mianowicie 8 800 000 tys. z1. Czyli zwrdccie panstwo uwage na to— 191 8,8, 271 8.
Ja zblizam sie juz do wielkosci wzrostu przychodéw.

Kolejna sprawa, to jest kwestia dotyczgca nadwykonan i §wiadczen ponad umow-
nych. Wedlug wstepnych szacunkéw, kwartalnie to jest okolo 2 000 000 tys. zt wiecej niz
dotychczas. Dodaje te 8 000 000 tys. zt jak panstwo styszycie i juz mam bilans ujemny.

Oczywiscie teraz trzeba powiedzie¢ o pewnym znaku zapytania, ale jak panstwo
widzicie, opieram sie tylko na faktach. Jest kwestia dotyczaca obnizenia sktadki zdro-
wotnej, wiec wplywu ze skladki zdrowotnej w zwigzku ze zmiang dotyczacg przedsie-
biorcow. Prognozy byty bardzo rézne w tym zakresie, od czterech do kilkunastu nawet
miliardéw zlotych, ale to wciaz podnosi te strone kosztowa.

Mozna liczy¢ to roznie, ale w tej stronie kosztowej brakuje w tej chwili moim zda-
niem w granicach 15 000 000 tys. zl, i znéw na wszelki wypadek zanizam, zeby nikt nie
zarzucil mi, ze mowie za wiele. Jakby trzeba bylo, to bym byl w stanie udokumentowac,
uzasadnié¢, wartosc rzedu 21 500 000 tys. zl, ale minimum to jest 15. Dlatego o§mielitem
sie na stwierdzenie, ze ten plan jest bardzo... To znaczy, on nie gwarantuje nam, jezeli
nie bedzie dodatkowych transferéw, mozliwosci realizacji zadan w roku 2025.

A moéwiac o dodatkowych transferach musze tez powiedzieé¢ o tym, ze nieprawdopo-
dobnie zwieksza sie dotacja z budzetu panstwa na realizacje zadan. Ja przypomniatem
sobie, ze w 2023 r. to bylo 200 000 tys. zl, w ubieglym roku 8 800 000 tys. zl, a teraz
mamy 18 300 000 tys. zl. Czyli podejrzewaé mozna, ze potencjalng réznice bedzie finan-
sowal budzet panstwa z dotacji, skoro sktadka ma by¢ jeszcze nizsza.

Do tego dochodzi fakt — tutaj sa znakomici przedstawicielem Funduszu, ktérzy wie-
dza o tym lepiej niz ja — ze Fundusz w ostatnim czasie uwalnial rezerwy, ktore byty.
Czyli de facto my tez wkraczaé bedziemy w 2025 rok z brakiem przyslowiowego sadetka
z poprzednich lat.

I ostatnia rzecz, ktoéra dotyczy moich ukochanych szpitali. Rzeczywiscie musze powie-
dzie¢ w ten sposob, drodzy panstwo — faktycznie kto§ z panstwa postéw juz o tym moéwit —
ze moéwienie o odwrdceniu piramidy absolutnie nie znajduje odzwierciedlenia w planie
funduszu. Ja to analizuje od kilkudziesieciu lat. Z reguty pierwotny plan - to byto roz-
nie, ale uérednie do ostatnich kilku lat — w zakresie lecznictwa szpitalnego przewidywat
naktady na poziomie 46, 47% calosci kosztow. Poniewaz potem byly zmiany i one gléwnie
dotyczyly lecznictwa szpitalnego, docieraliSmy do 50, 50,5%. Dzisiaj w tym planie startu-
jemy z 49,11. To oznacza, ze po zmianach dotrzemy do 52, 53%. To tez oznacza, ze chyba
jesteémy jedynym krajem w Europie, ktory przeznacza tak wiele érodkéw na lecznictwo
zamkniete. To trzeba powiedzieé¢ uczciwie, patrzac prosto w oczy.

Ja nie méwie o tym, zeby szpitalom co$ zabiera¢, tylko méwie o tym, ze trzeba pamie-
tac, iz ten dobry pomyst na odwrécenie piramidy trzeba zaczaé wdrazac. To jest dobry
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pomyst. Natomiast w tym planie finansowym mamy jednak dowod na to, ze tego odwra-
cania nie bedzie.

To tyle. Mowie to z troska, ale powtoérze ostatnie zdanie — bardzo trudny plan. Jestem
przekonany, ze na rok 2025 bedzie bardzo trudny i oémielam sie stwierdzi¢, ze bez dodat-
kowych transferéw w przyszlym roku — a na razie nie ma wskaznikow makroekonomicz-
nych, ktore uzasadnialyby stwierdzenie, ze w przyszlym roku bedziemy mieli jakie$ nad-
zwyczajne zdarzenia, ktore z spowodujg nadzwyczajny wzrost sktadki zdrowotnej albo
takie przychody do budzetu panstwa, ktore spowoduja, ze bedzie nas stac¢ na to, zeby
dotozy¢ nastepne 10 000 000 tys. zl, co zresztg oznaczaé bedzie nieco zmiane filozofii
finansowania systemu - to jest to znaczaca sprawa. Dlatego trzymam kciuki za realiza-
toréw tego planu, zeby sie udato — ale nam wszystkim, pacjentom i tym, ktérzy pelnia
rozne role w systemie — ladnie to ztozy¢. Dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje. Bardzo duzo zgloszen. To ja w takim razie wszystkich panstwa dopuszcze
do glosu, tylko bardzo prosze o zwiezle wypowiedzi w granicach minuty, dwoch minut,
bo jesteSmy w pierwszym punkcie dzisiejszego posiedzenia a mamy 4 punkty. Bardzo
prosze, teraz panie. Potem przejdziemy tu blize;j.

Prezes Ogolnopolskiej Federacji Onkologicznej Dorota Korycinska:

Dzien dobry. Dorota Korycinska, Ogélnopolska Federacja Onkologiczna. Nie ukry-
wam pani przewodniczgca, szanowni panstwo, ze licze na bardzo szczere i konkretne
informacje. Nie chcialabym, zeby byla taka sytuacja jak na przyklad w zeszlym roku,
ze kiedy organizacje pacjentow zglaszaly problemy z realizacjg $wiadczen styszeli-
$my, ze wszystko jest Swietnie i opowiadamy bzdury, czy tez nieprawde. My akurat
mamy biezacy dostep do pacjentéw onkologicznych i wiemy od nich bezposrednio,
jak sytuacja wyglada.

Mam nastepujgce pytania do pana prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia. W ostat-
nim czasie w mediach pojawily sie informacje dotyczace luki finansowej w Narodowym
Funduszu Zdrowia. Chcialabym zapytaé, jak szacuje sie, jakiej wysokosci jest ta luka,
jezeli chodzi o szacunki finansowe. Oczywiscie przyczyng sa dynamiczne, rosngce koszty
wynagrodzen, wszyscy sobie z tego zdajemy sprawe. Natomiast pacjentéw interesuje,
jak ten problem moze by¢ czy tez planowany jest do rozwigzania.

Drugie moje pytanie dotyczy planowanego wzrostu nakladow na ochrone zdrowia
w przyszlym roku. Czyli, jaka cze$¢ tego wzrostu bedzie przeznaczona na zagwaranto-
wany ustawowo wzrost wynagrodzen. Jakie sg szacunki w tej sprawie?

Trzecie pytanie dotyczy profilaktyki, bo rzeczywiScie skromna cze$é¢ jest przezna-
czona na profilaktyke. Chcialabym jednak zapytac, co sie miesci pod tym hastem profi-
laktyka. Czy to ma by¢ edukacja, czy to ma by¢ informacja, czy to ma by¢ na przykltad
wzmocnienie samorzgdow w dzialaniach profilaktycznych? To sg takie niepokoje strony
spolecznej. Bede zobowigzana za uzyskanie odpowiedzi. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje. Bardzo prosze.

Wicedyrektor Fundacji Onkologicznej Alivia Joanna Fratczak-Kazana:

i.p.

Dzien dobry. Joanna Fratczak-Kazana, Fundacja Onkologiczna Alivia. Tu juz padlo
wiele zasadnych pytan. Ja doloze do tego jeszcze dwa.

Zgodnie z najnowszym planem finansowym, planowany centralny budzet na refun-
dacje to okoto 14,23%, natomiast w stosunku do caloéci wydatkow to jest 11,7 i niestety
wydatki na refundacje nie rosng tak dynamicznie, jak calkowite wydatki na ochrone
zdrowia. Nie udalo sie tez zrealizowac tych ambitnych planéw, ktére byly okreslone
w dokumencie ,,Polityka lekowa panstwa na lata 2017-2022”, gdzie w obszarze refun-
dacji wskaznik ten planowano nawet na poziomie 17%.

Moje pytanie jest nastepujace. Czy przy tak niskim wskazniku ponizej 12% zostalo
uwzglednione i w jakim stopniu wprowadzanie nowych terapii lekowych i czy w tym
zakresie opracowano jaki$ plan dziatania?
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Drugie pytanie. W ostatnich dniach trafit do konsultacji publicznych projekt noweli-
zacji ustawy o wykazie lekow wydawanych nieodplatnie i ma ulec poszerzeniu katalog
podmiotéw, ktore bedg uprawnione do wystawiania tych recept, miedzy innymi przez
te placowki, ktore nie majg kontraktu z Narodowym Funduszu Zdrowia. To oznacza,
ze bez wzrostu dostepnosci wzrosng wydatki NFZ. Moje pytanie dotyczy tego, jaki jest
koszt tych planowanych zmian. Czy plan finansowy uwzglednia ten koszt, no i czy Mini-
sterstwo Zdrowia w zwiazku z tym projektem zamierza przywroci¢ finansowanie progra-
moéw lekéw wydawanych nieodptatnie z budzetu panstwa? Dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje. I dwa ostatnie pytania, bardzo prosze.

Ekspert Federacji Przedsiebiorcow Polskich Wojciech Wisniewski:

Uprzejmie dziekuje. Wojciech Wisniewski, Federacja Przedsiebiorcow Polskich, cztonek
Trojstronnego zespotu do spraw ochrony zdrowia. Nieco ponad 2 tygodnie temu, wspol-
nie z Narodowym Instytutem Zdrowia Publicznego i Instytutem Finanséw Publicznych
opublikowali$émy raport nt. luka finansowa w Narodowym Funduszu Zdrowia — analiza,
i pokusze sie, w mysl tego, co powiedzial pan Marek Wojcik, o oszacowanie tej luki finan-
sowej na kolejny rok.

Jezeli system ma dziala¢ na poziomie obecnej sprawnosci, a chyba jest powszechng
opinig, ze nie jest to szczegélna rewelacja, to ta luka finansowa wynosi niespeina
27 500 000 tys. zl. Jezeli zostanie przyjety obywatelski projekt ustawy o wynagrodze-
niach oraz obnizone zostang wplywy ze skladki zdrowotnej w tej postaci, ktérg mini-
ster zdrowia i minister finanséw przedstawili z konicem marca, ta warto§é wzroénie
do 36 000 000 tys. zI. Czym to sie skonczy? Prawdopodobnie od przyszlego roku juz
powszechng praktyka bedzie zawieranie aneksow ze szpitalem na p6t roku. Podejrze-
wamy, ze w pierwszym poélroczu zaczniemy sie zadluzac¢ a konto drugiego. To tylko
odlozy problem.

Chciatbym zwrdci¢ sie do panstwa posiow, bo caly czas zajmujemy sie strong przycho-
dowa. Prositbym uprzejmie, zebySmy zajeli sie strong wydatkowa.

Jezeli porownamy przychody ze sktadek z tego planu z obecnym planem NFZ-u,
to przychody rosng o 15 000 000 tys. zt. Wedlug Gléwnego Urzedu Statystycznego,
dynamika ptac bedzie dwucyfrowa, co spowoduje nagromadzenie sie zobowigzan zwigza-
nych z wynagrodzeniami dla personelu medycznego na kolejny rok. Wzrost przychodow
za skladki nie wystarcza nawet na pokrycie zobowigzan wynikajacych z ustawy podwyz-
kowej. Jezeli nie zostanie zmniejszona presja placowa, to zamiast 27 000 000 tys. zt luki
finansowej w roku 2025, bedzie to 40 000 000 tys. zt w roku 2027. Zaplaca za to pacjenci
obnizong dostepnoscia do $wiadczen.

Dlatego bardzo prosze —i czekamy na wsp6lne posiedzenie Komisji Zdrowia i Komisji
Finanséw Publicznych — o przemyS§lenie przyjecia regulacji, ktore powoduja, ze rosng
zobowigzania dla platnika oraz przemysSlenie rozwigzan, ktére ograniczaja jego przy-
chody, bowiem kazda tego typu decyzja bedzie powodowacé, ze zmniejszy sie dostepnosé
do $wiadczen. Z kazdym kwartalem 0,5 mln wiecej pacjentow czeka w kolejce do specja-
listy. Pieknie dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje bardzo. Prosze, ostatnie pytanie.

Czlonek Zespolu roboczego do spraw transformacji systemu ochrony zdrowia Naczelnej
Rady Lekarskiej Krzysztof Zdobylak:
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Krzysztof Zdobylak, ekspert Naczelnej Rady Lekarskiej do spraw transformacji systemu
ochrony zdrowia. Ja chcialbym zapytac o dwie pozycje kosztowe, ktore wartoSciowo
mogg wydawac sie nieszczegdlnie istotne, natomiast jest to niestety efekt ich skrajnego
niedofinansowania w porownaniu z efektywnymi systemami ochrony zdrowia, a diugo-
terminowo mogg wplyna¢ mocno na stabilno$¢ naszego systemu ochrony zdrowia.
Pierwszy z nich, to opieka dlugoterminowa, ktéra pomimo nieustannie starzejgcego
sie spoleczenstwa ma przewidziang dynamike wydatkow nizszg niz §rednia. Chcial-
bym zapytac, czy aby na pewno jesteSmy gotowi ograniczy¢ jeszcze bardziej dostepnosc
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do tych éwiadczen, ale takze, naile jest to skoordynowane na przyklad z dzialaniami
opieki spotecznej, bo jak wiadomo znacznie mozna odciazyc system ochrony zdrowia
i $wiadczenia dla os6b wymagajacych opieki dlugoterminowej poprzez rozwigzania tan-
sze w obszarze wlasnie opieki spoleczne;.

Druga rzecz, to programy profilaktyczne, ktore co prawda notuja tutaj dynamike
wyzsza niz Srednia, natomiast skala niedofinansowania jest kilkukrotna. Udzial os6b
kwalifikujacych sie do programéw profilaktycznych, ktére rzeczywiscie w nich biorg
udzial, jest jednym z najnizszych w Unii Europejskiej i tutaj konieczne wydaje sie sko-
kowe, wrecz kilkukrotne zwiekszenie naktadow, ktore juz w Srednim okresie spowoduje
obnizenie koniecznosci wydatkowania na duzo drozsze procedury medyczne wynikajace
z tego, ze na przyklad znaczng cze$¢ choréb nowotworowych wykrywamy w péznych sta-
diach. Czy NFZ przeprowadzit takie analizy i zamierza zwiekszy¢ naktady na profilak-
tyke, zeby juz w niedtugim czasie méc ograniczy¢ w efekcie cze$¢ najdrozszych procedur,
ktére nie beda wtedy konieczne? Dziekuje.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje. Pani posel Séjka na koniec.

Posel Katarzyna Sojka (PiS):

i.p.

Bardzo dziekuje pani przewodniczgca. Musze sie odnie§¢ do kilku rzeczy, przy ktorych
zostalam wywolana. Po pierwsze, respiratory i maseczki.

Jezeli chodzi o respiratory, uczciwie bytoby powiedzie¢, a moze nawet zainteresowaé
sie, jesli sie powtarza takie rzeczy, ze wiekszo§¢ z tej kwoty, na ktorg zostaliémy oszukani -
tak, trafiliémy na oszusta — okolo 60%, zostala zwrdcona, zostala odzyskana. Operujmy
wiec faktami, ktore sg prawda i nie powielajmy tego, co jest nieprawda.

Co wiecej, nie tylko my szukaliSmy tych respiratorow. Caly Swiat szukal respiratorow.
Nawet Komisja Europejska na poczatku oglosila przetarg na chyba kilkaset sztuk respi-
ratoréw — zaledwie kilkaset sztuk respiratorow — bo tych respiratoréw nie bylo. To byto
na poczatku pandemii i to mialy byé respiratory dla wszystkich krajow Unii Europej-
skiej. OczywiScie zanim to sie wydarzylo juz mniej wiecej 2 miesigce wiedzieliSmy o tym,
ze mamy pandemie COVID-19. BadZmy wiec w tej sytuacji uczciwi.

Maseczki. Oczywiscie wszyscy starali sie szukac jakiejkolwiek maseczki, bo lekarze
nie mieli jak i$¢ do pacjentow. Mogli iS¢ bez niczego, bez zadnej ochrony. Dla mnie lepsza
jest ochrona w maseczce bez certyfikatu niz bez niczego. Co wiecej, jezeli... Ja wiem,
ze pan sie Smieje, ale pan nie jest lekarzem. Jezeli idzie sie do pacjenta, ktory ma
COVID-19, to ja wole zalozyc¢ cokolwiek na buzie niz nie mie¢ nic i ryzykowac zarazenie
choroba, o ktorej wtedy jeszcze w zasadzie niczego nie widzieliémy. Moze pan sie §miac,
panie posle, ale tak bylo...

Jezeli wigc chodzi o maseczki, szukat ich caly Swiat. Nie wiem, czy pan wie — media
podawaly — ze na takie maseczki bez atestu natrafita rowniez Wielka Orkiestra Swiatecz-
nej Pomocy. Zrobili to specjalnie, czy szukali jakichkolwiek opcji do tego, by dac jakgkol-
wiek ochrone pracownikom ochrony zdrowia w tamtym czasie? Uwazam, ze krytyka tej
sytuacji i tych dziatlan w sytuacji ekstraordynaryjne;...

To, co sie wtedy dzialo, to byla rzecz zupelnie niespotykana wcze$niej i ta ciggla pan-
stwa krytyka, ze jest niegrzeczna, to jest malo powiedziane. To jest haniebne, ze caly
czas tylko w to uderzyliScie wtedy i dzisiaj rowniez uderzacie, a wiecie bardzo dobrze,
jaki to byt czas.

Nie bylo respiratoréw, nie byto maseczek, wszyscy szukali jakiegokolwiek rozwigza-
nia, by moc chronic¢ tych, ktérzy checa pomagaé tym, ktorzy tej pomocy wtedy potrzebo-
wali i by méc ich ratowac. Caly §wiat szukal tych respiratorow. I méwmy o tym, ze tak,
oczywiScie trafiliSmy na oszusta, ale szukaliémy jakiegokolwiek sposobu, zeby moc leczyé
pacjentow, ktérzy beda umierali z powodu niemozliwo§ci oddychania. Tak wlagnie byto
irowniez te respiratory... I powtarzajmy, ze wieksza czesc z tych pieniedzy, na ktore
zostaliémy oszukani, zostala odzyskana. Méwmy o tym krotko i jasno.

Jezeli mowimy jeszcze o tych 200 000 tys. zI, panie poéle, tak 200 000 tys.
To powiem inaczej. Panstwo 14 lat temu umorzyliScie Gazpromowi 1 200 000 tys. zl.
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Umorzyli§cie wtedy. Ile by to bylo pieniedzy dla pacjentow, nie tylkow COVID-19? Wtedy tez
byla pandemia...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Pani posel, ale...

Posel Katarzyna Sojka (PiS):

Mowmy krotko. Jezeli pan moéwi o 200 000 tys. zt w tej sytuacji w takich epitetach,
w takich slowach, tocoz 1 200 000 tys. zl, ktore zostaly umorzone Gazpromowi,
Rosji. Wtedy umorzyliscie tak po prostu, od reki, bez niczego. Nie mys§leliscie wtedy
o polskich pacjentach.

Teraz jeszcze krotko, bo powiedzial pan posel — wystarczy nie krasé, a pienigdze sie
znajda. No wlaénie, panie po§le, wystarczy nie kras¢, a pieniadze sie znajdg. Dzisiaj
styszymy, media podaja, ze NFZ ma bankrutowaé — 18 000 000 tys. z1 deficytu Narodo-
wego Funduszu Zdrowia. Niespelniona wiekszo§¢ postulatow Koalicji Obywatelskiej,
stu obietnic. Panie posle, wystarczy nie krasc¢ — pana slowa — a pienigdze sie znajda.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Pani posel, to, ze jest deficyt, przepraszam, §wiadczy o partii, ktéra rzadzi od pét roku,
czy o was, ktorzy rzadziliScie przez 8 lat. BgdZmy powazni. Naprawde, bgdZmy powazni...

Posel Katarzyna Sojka (PiS):

Pani przewodniczaca, za naszych czaséw radziliSmy sobie...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Nie, nie radzilicie sobie. Przypominam...

Posel Katarzyna Sojka (PiS):

Dzisiaj nie do$¢, ze nie spelniacie zadnych postulatow, ktore dzisiaj byly wymienione...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Pani przewodniczaca...

Posel Katarzyna Sojka (PiS):

Wystarczy nie krasc, a pienigdze sie znajda. Bede to panstwu powtarzac.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dobrze i ja teraz powiem tak. Nie radzili$cie sobie. Z obejscia, ktore stosowaliScie wzgle-
dem budzetu panstwa i pompowaliScie pienigdze... To znaczy, naprawde to wy sobie nie
radziliScie i to my musimy dzisiaj sobie z tym poradzi¢. Taka jest prawda. A rozmawia-
nie o tym, co bylo 14 lat temu... Naprawde chce pani rozmawiaé o sprzedazy rafinerii?
Czy naprawde na posiedzeniu Komisji Zdrowia mamy rozmawiac o takich rzeczach?
Prosze bardzo. Jezeli pani chce, mozemy zrobi¢ osobne posiedzenie Komisji na temat
tego, gdzie wyprowadziliscie polskie pienigdze, ktore moglyby p6j$é na ochrone zdrowia.
Pan poset Napieralski, bardzo prosze. Tylko prosze krotko, bo czas juz konczy¢.

Posel Katarzyna Sojka (PiS):

Tylko powiem. To prawda, 14 lat temu rzeczywiscie 1 200 000 tys. zt to bylo jeszcze
wiecej niz w dzisiejszych czasach.

Posel Grzegorz Napieralski (KO):

Bardzo dziekuje, pani przewodniczaca. Ja wiem, ze troche zeszliSmy z tematu,

ale na takie brzydkie zarzuty trzeba odpowiedziec i powiedzie¢, jak jest naprawde.
Jezeli chodzi o Gazprom, faktycznie, tak jak mowi pani posel Skowronska, byt arbi-

traz i byliSmy zmuszeni do tego, a oni nam zwrdcili... Ale to zostawmy, byt arbitraz...

Posel Krystyna Skowronska (KO):

Ale 4 200 000 tys. zt zwrécili... Juz nie ktamcie...

Posel Grzegorz Napieralski (KO):

Przypomne... Przypomne...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
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Posel Grzegorz Napieralski (KO):
Pani postanko, ja wiem, ze prawda boli, a wasz prezes Obajtek, prezes Orlenu, pol-
skiej spotki, ktora powinna dostarczy¢ nam pienigdze do budzetu panstwa, utopit
1600 000 tys. zI w szwajcarskiej spolce. Dzisiaj tych pieniedzy juz nie odzyskamy a pro-
kuratura prowadzi §ledztwo. Ale porozmawiajmy chwile o tych rzeczach, o ktorych
pani powiedziala.

Powiedziala pani, ze caly §wiat szukal respiratorow. To prawda, caly §wiat szukat
respiratorow, bo byliémy w trudnej sytuacji, tylko nie styszalem, zeby jaki§ handlarz
bronig poszed! do jakiego$ rzadu i sprzedawal respiratory bez atestow. Ja nie styszalem,
zeby gdziekolwiek, w jakim§ innym kraju, ani w kraju europejskim, ani w Stanach Zjed-
noczonych i innych krajach, co$ takiego sie wydarzylo, zeby byla taka afera. Czy chcie-
liScie do respiratoréow bez atestu podiaczyc ludzi, zeby umierali? To chcieli$cie zrobic
i dzisiaj probujecie sie od tego odcigé?

Jaki to jest rzad? Prosze mi powiedzieé, bo pani byla ministrem... Ile? Dwa tygodnie.
Czy tak? Jaki to jest rzad, niech pani mi powie, ktéry mowi — no lepsze takie maseczki
niz zadne. Ja chce rzadu odpowiedzialnego. Rzadu, ktory...

Posel Anna Kwiecien (PiS):
Pani minister byla 4 miesigce...

Posel Grzegorz Napieralski (KO):
Przepraszam, przepraszam...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Prosze nie dyskutowadé, tylko po prostu méwic, panie posle.

Posel Grzegorz Napieralski (KO):
Przepraszam. Zwracam honor. Cztery miesigce. Prosze wybaczy¢, 4 miesiace...

Posel Katarzyna Sojka (PiS):
Przez 2 tygodnie byla osoba, ktorej w tej chwili brakuje w GIF-ie, Glownym Inspekto-
racie Farmaceutycznym...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Za chwile zakonczymy dyskusje. Panie posle, prosze ostatnie dwa zdania i konczmy
te dyskusje, bo nie ma sensu kontynuowac. Nie, pani posel, nie bedzie juz pytan. Kon-
czymy te dyskusje. Pan posel koniczy. Nie, nie udziele juz glosu. Nie, panie poSle.

Posel Grzegorz Napieralski (KO):
Juz koncze, pani przewodniczaca. Pani wiceprzewodniczaca byta 4 miesigce ministrem.
Przepraszam bardzo za pomytke. Prosze mi wybaczy¢. Skoro byta pani...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Panie posle, prosze zakonczy¢ dyskusje bez dokuczania sobie. Chce, zeby§my przeszli
do kolejnego punktu...

Posel Grzegorz Napieralski (KO):
Ale ja przeprositem, z catego serca...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
OK. Chce, zebySmy przeszli do kolejnego punktu.

Posel Grzegorz Napieralski (KO):

Jezeli rzad ma by¢ odpowiedzialny, no to jaki to jest rzad, ktory mowi — lepiej miec taka
maseczke a nie inng i lekarzy, ktorych sie wysyla... To trzeba poszukaé tych mase-
czek i po prostu znalez¢ z atestem. Inni sobie radzili, tylko wy sobie nie radziliscie...
Ale WOSP to jest stowarzyszenie, a nie polski rzad. To nie jest rzad i to nie jest Mini-
sterstwo Zdrowia.

I na koniec. Wy méwicie, ze dzisiaj nie ma pieniedzy w réznych miejscach, bo nie ma.
Jezeli choéby w Grupie Azoty... ZostawiliScie firme w upadiosci i ma 10 000 000 tys. zt
straty, no to tak wiaénie robiliScie w kazdej sytuacji.

i.p. 19




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
KomisJi ZDRowiA (NR 26)

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Powiem tak. JesteSmy w sytuacji, w ktorej za chwile pan minister i pan prezes —
co sprawia mi bardzo duzo duzg przykros¢, i naprawde tez w imieniu Komisji chce pan-
stwa przeprosic¢ — bedg odpowiadali na pytania parlamentarzystow PiS-u, ktérych dawno
juz na tej sali nie ma. To jest wyjatkowo przykra sytuacja, bo faktycznie, moim zda-
niem, to jest dalece nieprzyzwoite zadawac¢ pytania, po czym wychodzi¢ i nie bra¢ w tym
udzialtu. Nie chce wiec doprowadzi¢ do sytuacji, w ktorej panstwo rowniez bedg zadawac
kolejne pytania i za chwile na tej sali nikogo nie bedzie.

Oczywiscie jezeli sa jeszcze osoby, ktore cheg krotkie pytanie zadaé, bardzo prosze.
Sprobujmy to zrobié krotko, bo jesteSmy juz tutaj ponad godzine i jesteSmy w pierwszym
punkcie. Tak wiec, pani posel Skowronska, pan poset Pietrykowski i pan poset Lubczyk...
Tak? Nie, zebySmy konczyli. Pani posel Skowronska minute, pan poset Pietrykowski
i konczymy.

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Tytulem wstepu, do pani przewodniczacej Sojki — sprawa wyroku Trybunalu Arbitrazo-
wego. PGNiG otrzymato od Gazpromu 1 500 000 tys. zt dolaréw. Sama pani...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Pani posel, pot minuty. Prosze, zeby rozmawiala pani na temat...

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Prosze pani, pozew do arbitrazu my pisaliSmy.

Posel Anna Kwiecien (PiS):
Nie.

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Prosze sprawdzic...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Pani poset Skowronska, nie na temat. Pan poset Pietrykowski...

Posel Krystyna Skowronska (KO):
Pozew pisaliSmy my. I tyle. Niech pani sprawdzi. Ja pani to przyniose. I wtedy pani prze-
prosi mnie na posiedzeniu tej Komisji... Zachowuje sie pani skandalicznie...

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Pan poset...

Posel Norbert Pietrykowski (Polska2050-TD):
Szanowne panie postanki i panowie postowie, zapraszamy tutaj wspanialych gosci.
Naprawde, nie r6bmy tego — nie méwmy teraz o tym, co bylo 14 lat temu, o tym co bylo...
Poshuchajmy tych panstwa. Oni maja dla nas konkretne rozwiazania. Majg konkretne
propozycje, chcg nam co$ powiedziec. Postuchajmy ich. Naprawde ta pyskowka niczemu
nie stuzy, tym bardziej, ze ja tak sobie obserwuje i patrze na ich miny. Naprawde, dajmy
spok¢j. Pani przewodniczaca, idzmy dale;j.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
ZakonczyliSmy. Bardzo prosze teraz o odpowiedzi ze strony ministerstwa i pana prezesa.

Podsekretarz stanu w MZ Jerzy Szafranowicz:
Dziekuje za glos. Dziekuje panie posle, bo rzeczywiScie mamy propozycje, mamy roz-
wigzania. Odpowiemy na wszystkie pytania dotyczace mojej dziatalno$ci ministerialne;j.
Potem poprosze pana dyrektora o szczegély.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
Jesli mozna, to zwiezle.

Podsekretarz stanu w MZ Jerzy Szafranowicz:
Zwiezle.

20 i.p.




PELNY ZAPIS PRZEBIEGU POSIEDZENIA:
KomisJi ZDRowiA (NR 26)

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

No i nie wiem, jak panstwo ustosunkujg sie do pytania osob, ktérych juz dawno
tu nie ma.

Podsekretarz stanu w MZ Jerzy Szafranowicz:

i.p.

Powiem. Pierwszy problem, nadwykonania. Tak, rzeczywiScie jest problem, nie bede
tu ukrywal, ze nadwykonania w tym roku nie byly optacone regularnie. Zawsze sg opla-
cane co kwartal i wszystkie szpitale rzeczywiscie mialy pewne problemy z nadwykona-
niami. To nie jest kwestia jakiej§ tajemnicy, rzeczywiScie tak jest. Pani minister zade-
klarowala, ze za wszystkie bedzie zaplacone i rzeczywiScie na dzisiaj zapltacone jest
za wszystkie, za pierwszy kwartal. I wszystkie nastepne nadwykonania w tym roku bedg
oplacone. Jest to zagwarantowane w Ministerstwie Zdrowia i tak tez moge przekazaé
slowa pani minister. To jest pierwsza sprawa. Trzeba jednak tez powiedzieé, ze te nad-
wykonania sg i bedg w przyszlym roku.

Jak zabezpieczamy nasze pienigdze w przyszlym roku w Funduszu? Dwie godziny
temu, prosze panstwa, skonczyla sie konferencja pt. ,,Zmiany systemowe”, ktére majag
rozwigzac wiele problemow. Jako dzisiaj minister, a jeszcze 2 tygodnie temu dyrektor
szpitala powiatowego, przez 20 lat nie uslyszalem takich konkretow. To ma poméc.
To sg konkretne rozwigzania. Deregulacja, to ma by¢ laczenie szpitali, odwrécona
piramida. Nie obietnice jak kiedy$ bylo abcd, ale konkretne rozwigzanie dla szpitali,
dla spzoz-ow, dla spotek. Za to beda pienigdze i rozwigzania, zebySmy nie dublowali
oddzialow, zeby nie brakowalo lekarzy, zeby mozna byto zmienié¢ oddzial chirurgii jedno-
dniowej na planowa. Wszystkie te konkrety dzisiaj byly. To sg problemy i wprowadzamy
to z mapami potrzeb do konica tego roku, i pilotaz w calej Polsce. To ma zapobiega¢ nad-
miernym nadwykonaniom.

Trzeba tez jeszcze powiedzieé, dlaczego te nadwykonania zostaly wykonane. Ja pan-
stwu powiem jako lekarz ortopeda — pani doktor tez jest lekarzem — ze te nadwykonania
my lekarze sami czasami generujemy. Jak panstwo przyjda do mnie do poradni ortope-
dycznej ze ztamang ko$cig promieniowa, to ja moge zrobic¢ 3 wizyty, a moge tez 15 wizyt
zrobi¢, bo my lekarze tez lubimy pienigzki, tez mamy co$§ tam za uszami. Dlatego tez
pracujemy nad pewna deregulacja degresywna liczby porad. To wszystko teraz sie dzieje.
Zatem, jesli chodzi o ten budzet na przyszly rok, trudno mi sie wypowiedzie¢, ze on gwa-
rantuje pelne finansowanie, ale robimy wszystko, zeby tak sie stalo.

Druga odpowiedz, znieczulenia okoloporodowe. Prosze panstwa, panstwu lekarzom
nie musze tego powiedzie¢, ale panstwu, ktorzy nie sg lekarzami, powiem, ze sg dwa
rodzaje znieczulenia — podpajeczynéwkowe i oponowe. Szpitale niektore wprowadzity
takie oddziaty, czyli inaczej, jest mozliwo$¢ porodu naturalnego u pan, gdzie nie ma leka-
rza i sg oddzialy polozniczo-ginekologiczne, gdzie jest lekarz. Wiekszo$¢ nie mialo tych
lekarzy i panie byly zmuszone do porodéw naturalnych, co jest, nie ukrywam, samo
w sobie duzym problemem. Niektore panie ich sobie nie zyczyly.

Niektore oddzialy szpitalne prowadzily lekarza anestezjologa calodobowo. To sg koszty.
Dzisiaj mowimy, ten lekarz, jezeli jest calodobowo i dostarcza paniom znieczulenia pod-
pajeczynowkowego, ma premie i rzeczywiScie ta premia juz wchodzi w zycie. Czyli pre-
miujemy znieczulenia. I to juz jest wkomponowane w wydatki funduszu zdrowia.

Roéwniez robimy to. Jezeli sg 3 oddzialy poloznicze wokot siebie i kazdy ma 50 poro-
dow miesiecznie, to tego oddziatu sie nie utrzyma. Mowimy — dogadajcie sie. Oczywiscie
nie méwimy o tych oddziatach, ktore sg daleko, daleko od pan. Nie méwimy o odlegltoSci
50 km, bo pani w czasie porodu nie dojedzie. Tam musimy pomysle¢ o ryczalcie stalym,
a tam, gdzie sa 3 oddziaty, tak jak na Slasku — Swietochlowice, Chorzéw i Siemianowice
- muszg sie dogadac. Czyli te kroki sg juz robione.

Nastepny problem, ktory pan tu przedstawil, to sa substancje czynne. Nie ma mozli-
wosci, zeby Fundusz finansowal substancje czynne. Ten temat przekaze pani minister.
To jest dziedzina nie samego Narodowego Funduszu Zdrowia. Takich wydatkéw Fun-
dusz nie moze ponies¢.

Kwestia wyceny. Na biezgco Agencja Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji
to robi i codziennie wplywajg dane do tej agencji. Prawie codziennie sg analizowane.
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Czy rzeczywiScie jest to adekwatne do tej wyceny? Trudno powiedziec. Jedne sg przesza-
cowane, inne niedoszacowane. Ostatnia sytuacja, do$¢ gloéna medialnie, kwestia chirur-
gbw, ktora byta poruszana — 700 000 tys. zI poszlo na wieksze wyceny. Rzeczywiscie kilka
tych wycen, gtéwnie endoskopia, bylo obnizonych, wiec tutaj musimy bardziej popraco-
wac nad przekazem medialnym ministerstwa, zeby ttumaczy¢ wszystkim, w jaki sposob
to robimy. To juz nalezy do pana dyrektora Daniela Rutkowskiego, dyrektora Agencji.

Problem 60 dni. Nie planujemy takiego finansowania. Na razie radzimy sobie tutaj
sami. Nie mamy takich planéw.

Jezeli chodzi o kwestie sktadki zdrowotnej, pani minister nie planuje zmiany sktadki
typu, jak tu pani posel mowilta, danina czy inna forma. Pracujemy nad wysokoscig
skladki. Stadka w tej formule zostaje.

Jeszcze pielegniarki. Jezeli chodzi o kwestie wynagrodzen pielegniarek, to jest ona
w Komisji. Jaka bedzie decyzja Komisji, to trudno powiedzieé, wiec jeszcze nie mamy
zalozenia, jezeli chodzi o kwestie pielegniarek.

Ja jestem dyrektorem szpitala powiatowego, wiec znam ten problem i niech pani
mi wierzy, ze dzisiaj ta konferencja duzo wniosta. Nie wiem, czy pan byl dzi§ obecny
w hotelu ARCHE. Musze powiedzie¢, ze bylo 600 osob. To byli starostowie, prezydenci,
dyrektorzy. Byla mocna dyskusja. Przedstawiliémy problem zmiany systemowej. Pierw-
szy raz w historii zmiany systemowej, konkretnie z finansowaniem, oddluzaniem, kon-
trola oddiuzania. To nie tak, jak kiedy$ bylo, program naprawczy i byt on na potce. Dzi-
siaj, owszem, dostaniesz pienigdze, oddtuzymy cie, ale musisz mie¢ co roku efekt. Ten
raport musi by¢ zaakceptowany przez Ministerstwo Zdrowia, Agencje, rade miejska,
przez staroste. Nie ma wiec takiej sytuacji, zeby kto§ wzial pienigdze i nie dotrzymatl...
Jesli nie dotrzyma stowa, to... I cala ta reforma jest dobrowolna. Ten, kto chce, to wcho-
dzi. Pienigdze KPO czekaja. Dziekuje panstwu. Bardzo prosze pana dyrektora o dalszag
wypowiedz.

Zastepca prezesa NFZ Marek Augustyn:

Pozwolcie panstwo, jeszcze zanim pan dyrektor... Mam nadzieje, ze panstwo rozumiecie,
ze Narodowy Fundusz Zdrowia to nie jest instytucja polityczna, dlatego trudno nam jest
odnosi¢ sie do pytan, ktore maja stricte polityczny charakter. W naszych dziataniach kie-
rujemy sie metodyka tworzenia chociazby planu finansowego, ekspertyzami, przepisami,
ustawa. Dlatego tez to, o czym za chwileczke pan dyrektor Jarnutowski powie, bedzie
mialo §ci§le merytoryczny charakter. My do konstruowania planu finansowego nie uzy-
wamy szklanej kuli, ale wlasnie wszystkich tych skladnikow, ktore przed chwileczka
wymienitem. Panie dyrektorze, bardzo prosze.

Dyrektor departamentu Centrali NFZ Dariusz Jarnutowski:
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Pani przewodniczgca, szanowni panstwo, odnoszac sie do wskaznikow makroekonomicz-
nych, ktore zostaly zaprezentowane na str. 10 w przedtozonym projekcie planu finan-
sowego, tak jak napisaliSmy w tresci, te wskazniki makroekonomiczne sg otrzymane
z Ministerstwa Finansoéw i sg zgodne z przyjetymi w ramach zalozen do projektu ustawy
budzetowej na rok 2025. Narodowy Fundusz Zdrowia sam nie kreuje tych wskaznikéw.
Nie mamy takich zdolnosSci do obliczenia, oszacowania tych wskaznikow. Bazujemy
na informacjach, ktore otrzymujemy z Ministerstwa Finanséw w tym zakresie.

Jezeli chodzi o pytania pani posel, dotyczace wysokosci srodkow zagwarantowanych
na odpis na Fundusz Kompensacyjny Zdarzen Medycznych, zgodnie z przepisami ustawy
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej wysoko§é tego odpisu wynosi do 0,04% naleznych
przychodow ze sktadek, przy czym wysoko§é tego odpisu w danym roku jest pomniej-
szana o wysokosc srodkéw niewykorzystanych przez ten fundusz 2 lata wstecz. To ozna-
cza, ze na rok 2025 érodki na ten fundusz kompensacyjny sa pomniejszone o §rodki nie-
wydatkowane z tego funduszu w roku 2023.

dJezeli chodzi o §rodki z Funduszu Solidarno§ciowego — 10 000 tys. zl, wysokosc¢ tych
srodkow wynika z przepisow ustawy o Funduszu Solidarno$ciowym. Zwigzana jest nie
z wydawanymi za§wiadczeniami o niezdolnosci do samodzielnego funkcjonowania, tylko
z wysokoScig Srodkow wyplacanych przez Zaktad Ubezpieczen Spolecznych tym osobom,
ktore zostaly objete tg niezdolnoscig do samodzielnego funkcjonowania.

i.p.
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Jezeli chodzi o §rodki zabezpieczone w planie finansowym na programy profilak-
tyczne, w ramach pozycji planu finansowego B2.10 — programy profilaktyczne finanso-
wane ze srodkow wlasnych funduszu, finansowane sg §wiadczenia gwarantowane ujete
w rozporzgdzeniu ministra zdrowia, w rozporzadzeniu tzw. koszykowym. Dotyczy to pro-
gram6w profilaktyki raka piersi i raka szyjki macicy, raka jelita grubego oraz programu
badan prenatalnych dzieci. Te érodki w tym planie finansowym rosng o 98 700 tys. zl
w stosunku do planu finansowego na rok 2024, co odpowiada dynamice 23,9%.

Jezeli chodzi o zmniejszenie srodkow w pozycji B2.20 — dofinansowanie programoéw
polityki zdrowotnej, o ktérym mowa w art. 48d ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowot-
nej, to dotyczy programu polityki zdrowotnej realizowanego przez samorzady, finanso-
wanego ze Srodkéw z Funduszu Medycznego. Na podstawie umowy zawartej pomiedzy
Prezesem Narodowego Funduszu Zdrowia a Ministrem Zdrowia, w latach 2023-2025
ze §rodkoéw Funduszu Medycznego bedzie dofinansowany program polityki zdrowotnej
zwigzany z diagnostyka osteoporozy. Wysoko§é srodkow, ktora jest ujeta w planie finan-
sowym, odpowiada wysokos$ci §rodkéw zawartych w tej umowie. To chyba wszystko.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje bardzo. Zamykam dyskusje i proponuje przyjecie opinii Komisji w spra-
wie przedlozonego projektu w brzmieniu: ,,Komisja Zdrowia na posiedzeniu w dniu
11 lipca 2024 r. rozpatrzyla wniosek Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia
1 lipca 2024 dotyczacy projektu planu finansowego Narodowego Funduszu Zdro-
wia za na rok 2025. Komisja Zdrowia, na podstawie art. 124 ust. 1-2, w zwiazku
z art.121 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki zdrowot-
nej finansowanych ze srodkéw publicznych, pozytywnie opiniuje projekt planu finanso-
wego Narodowego Funduszu Zdrowia na 2025 r. przedstawiony we wniosku”.

Czy jest sprzeciw wobec przyjecia tej opinii? Nie widze zgloszen. Stwierdzam,
ze Komisja pozytywnie zaopiniowala projekt planu finansowego Narodowego Funduszu
Zdrowia na rok 2025.

Przechodzimy do realizacji drugiego punktu porzadku dziennego. Zgodnie
z art. 126 ust. 4 regulaminu Sejmu, marszalek Sejmu, po zasiegnieciu opinii Prezydium
Sejmu, skierowal w dniu na 26 czerwca 2023 r. sprawozdanie z dzialalnosci Najwyzszej
Izby Kontroli w 2023 roku, druk nr 483, do Komisji do Spraw Kontroli Panstwowej
w celu zaopiniowania. Jednocze$nie sprawozdanie to zostalo skierowane do pozostalych
komisji sejmowych, w celu rozpatrzenia w swoim zakresie dzialania i przedstawienia
uwag i wnioskow do Komisji do Spraw Kontroli Panstwowej w terminie do dnia 12 lipca
2024 r. Komisja Zdrowia opiniuje dla Komisji do Spraw Kontroli Panstwowej meryto-
ryczng dzialalno$¢ Najwyzszej Izby Kontroli w zakresie dzialania naszej Komisji, czyli
przede wszystkim wspoétpracy z Departamentem Zdrowia. Prosze panig p.o. wicedyrek-
tor Departamentu Zdrowia Najwyzszej Izby Kontroli, Marlene Poletek-Fudala, o zrefe-
rowanie sprawozdania z dzialalnosci NIK w 2023 r. w zakresie dzialania Komisji.

Po. wicedyrektor Departamentu Zdrowia Najwyzszej Izby Kontroli Marlena
Poletek-Fudala:

i.p.

Dzien dobry panstwu. Marlena Poletek-Fudala. Ja pelnie w NIK obowigzki wicedy-
rektora w Departamencie Zdrowia Najwyzszej Izby Kontroli. Szanowna pani prze-
wodniczaca, panie i panowie postowie, szanowni panstwo, w 2023 r. zadania kontrolne
w zakresie objetym zainteresowaniem Wysokiej Komisji realizowal zarowno Departa-
ment Zdrowia, jak i delegatury NIK. Szczegblowy opis dziatalnoSci kontrolnej w zakresie
zdrowia oraz jej rezultatow znajdujg sie w przekazanych panstwu materiatach na str.
154-162 sprawozdania z dzialalnoSci Najwyzszej Izby Kontroli w 2023 roku.

Wybor tematéw kontroli zaproponowanych przez Departament Zdrowia do planu
pracy NIK na 2023 r. oraz podejmowanych w trybie kontroli doraznej, kazdorazowo
poprzedzony byl rzetelng analizg sytuacji w ochronie zdrowia. Projektowaniu kontroli
kazdorazowo towarzyszyla nie tylko che¢ doktadnego zbadania sposobu planowania
i wydatkowania §rodkéw publicznych przeznaczanych na potrzeby zdrowotne Polakow,
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ale takze, a moze przede wszystkim, troska o polskiego pacjenta w Swietle zidentyfiko-
wanych probleméw systemu ochrony zdrowia.

Bezpieczenstwo zdrowotne obywateli Rzeczypospolitej powinno byé¢ jednym z naj-
istotniejszych priorytetow wladz publicznych i w zwigzku z tym nalezy tez do prioryte-
tow dziatalnoSci kontrolnej Najwyzszej Izby Kontroli.

Departament Zdrowia NIK w 2023 r. rozpoczal i realizowal nastepujgce kontrole:
wykonanie budzetu panstwa w 2022 r., przestrzeganie praw pacjenta, dostepnosc
do opieki stomatologicznej finansowanej ze srodk6w publicznych, leczenie onkologiczne,
nadzor nad dopuszczeniem iobrotem lekami bez recepty w Swietle bezpieczenstwa
pacjentéw, system oceny inwestycji w ochronie zdrowia, przestrzeganie praw pacjenta
w systemie ochrony zdrowia, zapewnienie i wykorzystanie przez Ministra Zdrowia zaso-
béw informacyjnych do oceny przebiegu epidemii COVID-19, realizacja programoéw zdro-
wia prokreacyjnego w latach 2021-2023.

W ramach wymienionych 9 tematéw kontroli, badania realizowane bezpo§rednio
przez kontroleréw Departamentu Zdrowia objely tgcznie 27 jednostek. W 2023 r. zada-
nia w zakresie prowadzenia i nadzorowania czynnosci kontrolnych wykonywato tagcznie
26 kontroleréw, w tym troje cztonkéw kierownictwa Departamentu Zdrowia. W tym
miejscu nalezy nadmienic, iz w ramach kontroli planowych, koordynowanych przez
Departament Zdrowia, badania kontrolne prowadzili takze kontrolerzy z delegatur,
ktorzy skontrolowali 1gcznie 56 jednostek.

W 2023 r. kontynuowano i finalizowano takze kontrole rozpoczete w 2022 r. Byly
to miedzy innymi: funkcjonowanie Agencji Badan Medycznych; wykorzystanie zasobéw
informacyjnych przez Gléwnego Inspektora Sanitarnego do oceny ryzyka sanitarnego
w zwigzku z epidemig COVID-19; realizacja ,,Narodowego programu szczepien prze-
ciw COVID-19” przez Ministra Zdrowia; system oceny inwestycji w ochronie zdrowia
w wojewodztwie mazowieckim oraz prawidlowos$c wykorzystania srodkéw przekazanych
z budzetu wojewody warminsko-mazurskiego na zapobieganie, przeciwdzialanie i zwal-
czanie COVID-19 w zespole opieki zdrowotnej w Nidzicy.

Finansowe rezultaty kontroli ustanowione przez Departament Zdrowia za 2023 r.
wyniosly tacznie 9 600 000 tys. zi, w tym kwoty wydatkowane z naruszeniem zasad
nalezytego zarzadzania finansami wyniosty 8 400 000 tys. zl, co byto efektem realizacji
kontroli pod nazwg «Realizacja ,,Narodowego programu szczepien przeciw COVID-19”
przez Ministra Zdrowia».

W 2023 r. Departament Zdrowia prowadzil prace analityczne ukierunkowane
na zaplanowanie kontroli w zakresie tematow, takich jak: funkcjonowanie szpitali woje-
wodzkich; opieka paliatywna i hospicyjna finansowana ze §rodkéw publicznych; realiza-
cja zadan przez Narodowy Fundusz Zdrowia; ambulatoryjna opieka specjalistyczna dla
dzieci finansowana ze $rodkéw publicznych; ktore sg lub bedg prowadzone. Na koniec
chcialabym nadmieni¢, iz w najblizszym czasie planujemy przekazac¢ do Sejmu infor-
macje o wynikach kontroli zrealizowanych w 2023 r. To w naszej ocenie bedzie bardzo
interesujacy material, ktory odpowie na pytanie, jaki jest stan systemu ochrony zdrowia
w zakresie badanych obszaréw kontrolnych. Dziekuje bardzo za uwage i w razie jakich-
kolwiek pytan lub watpliwoéci jestem do panstwa dyspozycji.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
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Bardzo dziekuje. Otwieram dyskusje i pozwole sobie na poczatek na zadanie trzech
pytan. Pytanie pierwsze. Czy w ocenie NIK-u nieprawidiowosciom skutkujacym zmar-
notrawieniem Srodkéow publicznych, wobec utylizacji okoto 15 mln dawek szczepionki
przeciw COVID-19, wartych szacunkowo 900 000 tys. zt, daloby sie zapobiec przy srod-
kach prawnych i technicznych oraz zasobach osobowych, jakimi dysponowato 6wczesne
Ministerstwo Zdrowia?

Pytanie drugie. Czy udalo sie ustali¢ Najwyzszej Izbie Kontroli, z jakiego powodu
minister zdrowia zaniechal procedury naboru gtéwnego inspektora sanitarnego w okre-
sie pandemii COVID-19?

I pytanie trzecie. Jak Najwyzsza Izba Kontroli ocenia wptyw pozostalej aktywnosci
zawodowej prezesa Agencji Badan Medycznych - przypomne, ze pan prezes mial zgode

i.p.
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ministra zdrowia na dodatkowe zatrudnienie w 10 innych podmiotach, w tym w radach
spolek Skarbu Panstwa niezwigzanych z systemem ochrony zdrowia — na jako$¢ codzien-
nego funkcjonowania Agencji? Bardzo dziekuje.

Czy sg inne pytania? Nie widze zgloszen. To od razu pozwole sobie odda¢ glos.

P.o. wicedyrektor departamentu NIK Marlena Poletek-Fudala:

Jezeli chodzi o pierwsze pytanie, dotyczace zmarnotrawienia Srodkéw publicznych oraz
kwestii, czy mozna bylo tego uniknaé¢ w zasobach MZ, to tak jak tutaj wspomnieliSmy,
co macie panstwo w przekazanym materiale, cze$¢ niepotrzebnego zakontraktowania
szczepionek byla poprzedzona pewnymi analizami, ktére nie do konca byly brane pod
uwage. Minister zdrowia zakontraktowatl kolejne dawki, pomimo tego, ze umowy obejmo-
waly juz liczbe szczepionek, ktéra pozwolita na kilkukrotne zaszczepienia spoteczenstwa.

Jezeli chodzi o pytanie nr 2, czy udalo sie ustali¢ procedury naboru na gléwnego
inspektora sanitarnego i kwestie op6znien, to nie bylo to przedmiotem kontroli Najwyz-
szej Izby Kontroli, z uwagi na to, ze przeprowadzane byly czynnosci w Gtéwnym Inspek-
toracie Sanitarnym, ktore tylko wykazaly brak podjecia dziatan ze strony ministra zdro-
wia i przez ponad 2 lata, od momentu rezygnacji poprzedniego glownego inspektora
sanitarnego, nie byt oglaszany konkurs, a jego zadania wykonywata w jego zastepstwie
osoba, ktora byla zastepca gléwnego inspektora sanitarnego.

Jezeli chodzi o pytanie nr 3, dotyczace prezesa Agencji Badan Medycznych, to kontrola
ta byla juz przedmiotem rozwazan na posiedzeniu Komisji Zdrowia. Chciatabym tylko
przypomniec, ze Najwyzsza Izba Kontroli ustalita wtedy tylko, ze byly zgody wyrazone
przez ministra zdrowia, natomiast z uwagi na to, ze dzialalno$¢ pozostatych podmiotow,
w przypadku ktérych byla wyrazona zgoda na wykonywanie zadan czy petnienie funkcji,
nie byla objeta przedmiotem kontroli, nie bylo jednoznacznych wynikow, jak wplywata
na jako$¢ funkcjonowania. Poza tym nadzér nad Agencjg Badan Medycznych nalezy
do Ministra Zdrowia, w zwigzku z czym on mial prawo podja¢ ewentualne czynnoSci
kontrolne, czy wyrazenie zgody na zasiadanie lub petnienie tych funkcji mogto odbywaé
sie kosztem jakoSci w zarzadzaniu Agencjg Badan Medycznych. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Dziekuje bardzo. Zamykam dyskusje. Proponuje, aby Komisja przedstawila Komisji
do Spraw Kontroli Panistwowej opinie, ze nie wnosi uwag ani wnioskow do sprawozdania
z dzialalnosci Najwyzszej Izby Kontroli w 2023 r. w zakresie dziatania Komisji Zdrowia.

Czy ktos jest przeciwny przyjeciu opinii dla Komisji do Spraw Kontroli Panstwowej
w zaproponowanym brzmieniu? Wobec braku sprzeciwu stwierdzam przyjecie opinii
Komisji bez uwag i wnioskéw o sprawozdaniu z dziatalno$ci Najwyzszej Izby Kontroli
w 2023 r. Bardzo dziekuje. Przejdziemy teraz do trzeciego punktu.

Przechodzimy do realizacji trzeciego punktu porzadku dziennego. Zgodnie z dyspo-
zycja marszaltka Sejmu, komisje sejmowe majg opracowac plany pracy obejmujace okres
od 1 lipca do 31 grudnia 2024 r. W zwigzku z tym, ze prezydium Komisji przygotowato
projekt planu pracy, postowie Komisji Zdrowia otrzymali projekt planu pracy. Dostepny
jest on w wersji elektronicznej w folderze SDI na iPadach. Zostal przekazany na maile
poslow i jest dostepny w wersji papierowe;.

Poza tematami ujetymi w tej chwili w planie pracy, Komisja oczywiScie bedzie roz-
patrywaé skierowane na biezgco przez marszalka Sejmu projekty ustaw i uchwal.
Czy sg uwagi do przedstawionego panstwu projektu planu pracy Komisji? Bardzo prosze.

Posel Iwona Karolewska (KO):

Pani przewodniczaca, ja wiem, ze przestalam troszeczke po terminie, ale juz nie ma szans
dotaczenia dodatkowych punktéw do tego programu. Ja bardzo prosilam o dofgczenie
tam punktu dotyczacego choréb ptuc jako problemu zdrowia publicznego, poniewaz
choroby pluc sa jedng z najczestszych przyczyn zgonow, a caly czas nie ma wielolet-
niego programu dotyczacego chorob pluc. Czy moglibySmy tez nad tym popracowac?
Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

i.p.

Czy pan poset tez chcialby zada¢ pytanie?
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Posel Tadeusz Chrzan (PiS):

Ja rowniez, pani przewodniczaca, bo znajac pani dobro¢ serca, mysle, ze popatrzy pani
z wyrozumialo$cig na posla, ktory nie zna jeszcze procedur i jest niedo§wiadczony w tych
zawilych meandrach sejmowych, i tez po terminie. Mam nadzieje, ze pani przewodni-
czgca, tak jak mowie, z dobroci serca i wyrozumialosci, przyjmie, czy przyjmiemy, jeszcze
jeden punkt do planu pracy. Chodzi mi o informacje ministra zdrowia na temat prac
zwigzanych ze wznowieniem funkcjonowania medycyny pracy.

Pani minister Leszczyna oglosila juz bardzo pozytywny pomysl, ktory spotkal sie
z bardzo duzym zainteresowaniem, ze do badan profilaktycznych zwigzanych z medy-
cyng pracy zostanie wlozony caly pakiet badan onkologicznych, kardiologicznych. Myéle
wiec, ze jezeliby udalo sie w pazdzierniku o tym porozmawiaé i uzyskac informacje o tym
Swietnym pomySle i §wietnym projekcie, to dobrze by bylo, gdybyémy nie musieli robié
w ramach art. 152 odrebnego posiedzenia Komisji. Bardzo o to prosze. Dziekuje.

Posel Marek Hok (KO):

Szanowni panstwo, jezeli chodzi o kwestie planu pracy na drugie polrocze, zostato ono
przyjete przez prezydium i dzisiaj nie mozemy juz tego zmienic, ale obiecuje panstwu,
ze te propozycje, o ktérych mowicie, sg Swietnymi tematami dla prac podkomis;ji sta-
tej do spraw zdrowia publicznego. Jezeli chodzi o choroby pluc, na pewno tam to by sie
znalazlo. Jak rowniez temat, o ktorym pan poset byl uprzejmy powiedzie¢, medycyna
pracy, o ktérej od wielu, nastu miesiecy méwimy o konieczno§ci zintensyfikowania pracy,
rowniez mialby swoje §wietne miejsce w podkomisji statej do spraw zdrowia publicznego.
Myséle, ze w tamtym projekcie planu pracy na drugie polrocze one na pewno by sie zna-
lazly i o to bedziemy apelowali do przewodniczacych i czlonkéw tej podkomisji. Taka jest
moja propozycja. Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):

Bardzo dziekuje, panie przewodniczacy... Chwile, bo jesteSmy w punkcie dotyczacym
planu pracy Komisji Zdrowia, wiec nie wiem za bardzo, czy strona spoleczna w tym
punkecie... No nie wydaje mi sie. To jest plan pracy postéw i postanek oczywiScie. Panie
posle, prosze.

Posel Grzegorz Napieralski (KO):

Ja tylko dopytam, pani przewodniczgca, przepraszam, bo mamy w pazdzierniku rozpa-
trzenie informacji na temat wykorzystania sztucznej inteligencji w systemie ochrony
zdrowia. To taka inicjatywa naszej podkomisji i Komisji. Ja rozumiem, ze to jest wspdlne
posiedzenie z Komisjg Cyfryzacji, Innowacyjnosci i Nowoczesnych Technologii. OK.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczaca posel Marta Golbik (KO):
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Tak jest. Poszlo pismo. I tez kwestia e-porad. Tak, bedziemy to robi¢ wspoélnie.

Szanowni panstwo, dostaliSmy bardzo duzo zgloszen tematoéw do prac Komisji, co nas
bardzo cieszy. Pan poset Pietrykowski wygrat wyscig. Od pana posta dostaliSmy chyba
480 tematow... Nie, zartuje, ale faktycznie byly 22. Bylo ich bardzo duzo i wystarczyloby
nam spokojnie na caly semestr. Jednak w zwigzku z tym, ze bylo ich az tak duzo, jako
prezydium podjeliémy decyzje, ze nie jesteSmy w stanie uwzgledni¢ wszystkich zgloszo-
nych przez panstwa propozycji. Staraliémy sie zoptymalizowac prace Komisji.

Wiemy tez — tak jak powiedzialam - ze bedg do nas naplywaly projekty ustaw bieza-
cych, wiec na pewno nie damy rady ze wszystkiego sie wywigzaé. Natomiast chcialabym
podkreslié glos pana przewodniczacego Hoka o pracach w podkomisjach. Te podkomisje
sg bardzo wazne. Na posiedzeniach podkomisji mozna dlugo, w sposéb bardzo mery-
toryczny, dyskutowaé na wazne tematy, duzo lepiej — wiem to z do§wiadczenia — niz
na posiedzeniu Komisji, bo tam spotykajg sie osoby zainteresowane stricte danym tema-
tem. Zatem jako prezydium Komisji bardzo wiele z tych tematow, ktore panstwo prze-
stali, juz przekazaliémy do prac podkomisji. Przewodniczacy podkomisji maja te tematy
i jesli panstwo majg jeszcze jakie$ dodatkowe, to réwniez zachecam do prac w podkomi-
sjach, bo czesto jest to duzo bardziej efektywna praca niz w ramach Komisji.

i.p.
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Mam nadzieje, ze odpowiedzialam na wszystkie pytania. W zwigzku z tym pytanie,
czy jest kto$ przeciwny przyjeciu planu pracy na najblizsze pétrocze. Jesli nie, to stwier-
dzam, ze Komisja przyjeta plan pracy na okres od 1 lipca do 31 grudnia 2024 r. Bardzo
dziekuje.

Przejdziemy teraz do punktu ostatniego. Prezydium Komisji postanowito, ze wszyst-
kie podkomisje bedg dziewiecioosobowe i zostang powotane wedlug ustalonych przez
prezydium Komisji parytetow. W dwoch podkomisjach zostal wakat Lewicy. Klub Lewicy
wyrazil zgode na uzupelnienie tych wakatow o poslow spoza swojego klubu. Proponuje
wiec uzupelnienie sktadéw podkomisji.

Podkomisja stata do spraw onkologii — uzupetnienie o panig poset Katarzyne Stacho-
wicz. Mamy zgode klubu Lewicy i pani posel oczywiScie tez.

Podkomisja stala do spraw zdrowia psychicznego — pani poset Jolanta Zieba-Gzik.
Roéwniez mamy zgode klubu Lewicy.

Podkomisja stata do spraw zdrowia publicznego — pan poset Adrian Witczak. Jest
oczywiscie jego zgoda.

I zostaje nam wakat w podkomisji stalej do spraw organizacji ochrony zdrowia.
To moze zwrdce sie do pani poset Sojki, bo to jest podkomisja, ktorej przewodniczy pani
posel Szczurek-Zelazko i tam na razie wakat tez nie jest uzupelniony.

Czy jest sprzeciw wobec uzupelnienia sktadow podkomisji? Bardzo dziekuje. Rozu-
miem, ze nie musze tego poddawac pod glosowanie. Stwierdzam wiec, ze Komisja doko-
nala zmian osobowych w sktadach podkomisji statych. Na tym wyczerpaliSmy porzadek
dzienny posiedzenia Komisji.

Zamykam posiedzenie Komisji. Protokoét posiedzenia z zalagczonym pelnym zapi-
sem jego przebiegu jest do wgladu w sekretariacie Komisji w Kancelarii Sejmu.
Dziekuje bardzo.




