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Pelny zapis przebiegu posiedzenia

Komisji Zdrowia (nr 4)

5 stycznia 2016 .

Komisja Zdrowia, obradujgca pod przewodnictwem posta Bartosza Arfukowicza
(PO), przewodniczgcego Komisji, i posta Tomasza Latosa (PiS), zastepcy prze-
wodniczgcego Komisji, zrealizowata nastepujgcy porzadek dzienny:

— Rozpatrzenie i zaopiniowanie rzagdowego projektu ustawy budzetowej
na rok 2016 (druk nr 146) w zakresie:
1) czesci budzetowej 46 — Zdrowie:
a) dochody i wydatki z zat. nr 1 2,
b) wynagrodzenia w panstwowych jednostkach budzetowych z zat. nr 6,
c) dotacje podmiotowe i celowe z zat. nr 8,
2) czesci budzetowej 83 — Rezerwy celowe, w zakresie pozyciji 40, 43, 57
i 83;
3) czesci budzetowej 85 — Budzety wojewodéw ogétem, w zakresie dziatu
851 — Ochrona zdrowia:
a) dochody i wydatki z zat. nr 1. 2,
b) wynagrodzenia w panstwowych jednostkach budzetowych z zat. nr 6,
c) dotacje celowe z zat. nr 8;
4) zadania z zakresu administracji rzadowej i inne zadania zlecone jednost-
kom samorzadu terytorialnego odrebnymi ustawami w czesci 85 — budzety
wojewodow z zat. nr 7;
5) dotacje podmiotowe z zat. nr 9;
6) programy wieloletnie w ukfadzie zadaniowym z zat. nr 10;
7) plan finansowy instytucji gospodarki budzetowej z zatl. nr 12 —
Profilaktycznego Domu Zdrowia w Juracie;
8) plan finansowy panstwowego funduszu celowego z zat. nr 13 — Funduszu
Rozwigzywania Probleméw Hazardowych;
9) plan finansowy Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji z zat.
nr 14;
10) srodki europejskie w zakresie zdrowia w zal. nr4i 15
11) czesci budzetowej 66 — Rzecznik Praw Pacjenta:
a) dochody i wydatki z zat. nr 1. 2,
b) wynagrodzenia w panstwowych jednostkach budzetowych z zat. nr 6.

W posiedzeniu udzial wzieli: Katarzyna Glowala podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia
wraz ze wspolpracownikami, Tadeusz Jedrzejczyk prezes oraz Zbigniew Teter zastepca prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia ze wspolpracownikami, Jarostaw Fiks dyrektor generalny Biura
Rzecznika Praw Pacjenta, Marek Trosinski wicedyrektor Departamentu Zdrowia Najwyzszej I1zby
Kontroli, Wojciech Kaczor glowny specjalista w Departamencie Finansowania Sfery Budzetowe;j
i Dorota Krasowska starszy specjalista w Departamencie Instytucji Platniczej Ministerstwa Finan-
soOw ze wspolpracownikiem, Monika Wojtas glowny specjalista w Biurze Ekonomicznym Kasy Rolni-
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czego Ubezpieczenia Spotecznego, Roman Badach-Rogowski przewodniczacy Komisji Zaktadowe;j
Krajowego Zwigzku Zawodowego Pracownikéw Ratownictwa Medycznego, dr n. med. Robert Galaz-
kowski dyrektor Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej Lotnicze Pogotowie Ratun-
kowe, Renata Gorna radca w Ogoélnopolskim Porozumieniu Zwiazkow Zawodowych, Mariusz Kocéj
czlonek Zarzadu Federacji Zwigzkoéw Pracodawcow Ochrony Zdrowia ,,Porozumienie Zielonogorskie”,
Teresa Kuziara wiceprezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych wraz ze wspélpracownikiem,
Wioletta Witkowska prawnik w Zespole Radcow Prawnych Naczelnej Izby Lekarskie;j.

W posiedzeniu udziat wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Longina Grzegrzutka, Malgorzata Siedlecka-
Nowak, Monika Zolnierowicz-Kasprzyk - z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmowych.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Dzien dobry panstwu.

Otwieram posiedzenie Komisji Zdrowia.

Stwierdzam kworum.

Porzadek dzisiejszego posiedzenia przewiduje rozpatrzenie i zaopiniowanie rzado-
wego projektu ustawy budzetowej na rok 2016, szczegélowo rozpisanego w zaproszeniu,
i rozpatrzenie projektu planu pracy na okres od 1 stycznia 2016 r. do 31 lipca 2016 r.

Czy sg uwagi do porzadku dziennego?

Nie widze zgloszen. W zwiazku z tym, stwierdzam jego przyjecie.

Witam wszystkich serdecznie na posiedzeniu Komisji — przedstawicieli rzadu, zapro-
szonych goSci, panie i panéw postow. Przystepujemy do realizacji pierwszego punktu
porzadku dziennego — na dzisiejszym posiedzeniu Komisja rozpatruje i opiniuje czeSci
nalezgce do wlaSciwosci Komisji Zdrowia.

Poslowie cztonkowie Komisji otrzymali informacje o projekcie budzetu w danych cze-
Sciach, przygotowane przez dysponentow czeSci budzetowych oraz opracowania BAS
w formie elektronicznej. Materialy sg tez dostepne w folderze na iPadach.

Rozpatrywanie projektu budzetu bedzie odbywac sie w nastepujacym porzadku.
Wystapienie Ministra Zdrowia, wystgpienie posta wyznaczonego przez prezydium Komi-
sji do zreferowania poszczegdlnych czesci budzetowych oraz dyskusja.

Przechodzimy do rozpatrzenia projektu ustawy budzetowej na rok 2016, w zakresie
czeSci budzetowej 46 — Zdrowie.

Prosze o zabranie glosu przedstawiciela Ministra Zdrowia.

Podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Katarzyna Glowala:
Szanowny panie przewodniczacy, szanowni panstwo, mam zaszczyt przedstawi¢, w imie-
niu Ministra Zdrowia, projekt ustawy budzetowej w zakresie — Zdrowie a, w szczegol-
nosci, czeSci 46. Nie bede omawiaé tego szczegbdltowo, gdyz otrzymali panstwo bardzo
dokladny material, w zwigzku z czym, pozwole sobie omowi¢ to pokrotce.
Najistotniejsze zalozenia, jakimi kierowano sie przy opracowaniu projektu budzetu
na 2016 r. to érednioroczny wskaznik wzrostu wynagrodzen w panstwowej sferze budze-
towej, ktory — zgodnie z zalozeniami przyjetymi przez rzad — wynosi 100% oraz érednio-
roczny wskaznik cen towarow i ustug konsumpcyjnych w wysokosci 101,7%.
W ramach dzialu — Ochrona zdrowia, realizowanego z r6znych czesci budzetowych,
zaplanowano...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Bardzo panig przepraszam, pani minister.
Bardzo prosze o cisze na sali i zajmowanie miejsc, rozpoczeliSmy posiedzenie.
Bardzo prosze, pani minister.

Podsekretarz stanu w MZ Katarzyna Glowala:
...zaplanowane zostaly w budzecie panstwa na 2016 r. wydatki na poziomie 7 189 000
tys. zl. Liacznie z rezerwami celowymi jest to kwota 7 461 000 tys. zl.
Ponadto, wydatki na ochrone zdrowia zaplanowano w dwoch funduszach celowych
a, mianowicie, w Funduszu Pracy, na staze podyplomowe oraz specjalizacje medyczne
lekarzy, lekarzy dentystow, pielegniarek i potoznych w kwocie 835 000 tys. zt (to jest
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kwota na poziomie roku 2015) a nastepnie, w Funduszu Rozwigzywania Problemow
Hazardowych na poziomie 13 000 tys. z1.

W zalgczniku nr 4 do ustawy budzetowej, w budzecie Srodkow europejskich ujeto
wydatki dla czeSci 46 — Zdrowie w dziale ochrona zdrowia, w kwocie 301 000 tys. zl.

Dochody w czesci 46 — Zdrowie zaplanowano w wysokosci 216 000 tys. zt. W wiekszo-
Sci dotyczg wplywow z tytutu rejestracji produktéw leczniczych i biobdjczych oraz wpisu
do Rejestru Wyrobow Medycznych.

Wydatki zostaly zaplanowane w wysokosci 4 534 000 tys. zl i sg wyzsze o 7% od Srod-
kéw zaplanowanych na ten cel w ustawie budzetowej na rok 2015.

Tutaj chcialabym wspomnie¢, ze w stosunku do projektu ustawy budzetowej przed-
fozonego przez rzad we wrzesniu, wydatki czesci 46 zostaly zwiekszone, miedzy innymi,
0 150 000 tys. zt na program dotyczacy leczenia chorych na hemofilie, wydatki na reali-
zacje projektu budzetu, ktory jest wlasnie w uzgodnieniach miedzyresortowych — 125
000 tys. zt na leki dla 0os6b w wieku 75 plus.

Ponadto dokonano zwiekszenia dotacji dla szkét medycznych o 20 000 tys. zi,
w zwigzku ze zwiekszeniem liczby przyje¢ na studia medyczne o 20%, a takze zabezpie-
czono dodatkowg kwote na podwyzki dla pielegniarek — okoto 6500 tys. zl. Jednoczesnie
dokonano zwiekszenia dotacji dla izb lekarskich o 14 000 tys. zl i zabezpieczono 14 000
tys. zt na realizacje programu Ministra Zdrowia dotyczacego prokreacji.

Teraz przejde do omawiania wydatkéw zaplanowanych w czesci 46, w poszczegolnych
dziatach.

I tak, w dziale — Administracja publiczna wydatki ksztaltujg sie na poziomie 86 000
tys. zt. W tej kwocie ujete sg rowniez srodki w wysokosci ponad 23 000 tys. zt na wspot-
finansowanie realizacji programow operacyjnych Unii Europejskie;.

W dziale — Obrona narodowa zaplanowano §rodki w wysoko$ci 3000 tys. zI. Wysokosc
tych §rodkéw okresla Minister Obrony Narodowe;.

W dziale — Szkolnictwo wyzsze ujeto Srodki na ksztalcenie kadr medycznych w wyso-
kosci 1786 000 tys. zl, przy czym dotacje podmiotowg na dziatalno$¢ dydaktyczng skalku-
lowano zgodnie z wymogami ustawy — Prawo o szkolnictwie wyzszym, z uwzglednieniem
skutkow przyznanych w ubieglym roku podwyzek dla pracownikéw szkoét wyzszych.

Ponad 2 600 000 tys. zl to sg wydatki przeznaczone na dofinansowanie zadan
w ramach dzialu — Ochrona zdrowia. Zadania te zwigzane sg z realizacjg programéw
polityki zdrowotnej, $wiadczen wysokospecjalistycznych, ratownictwa medycznego,
zadan dotyczacych inspekcji sanitarnej i inspekcji farmaceutycznej, Urzedu Rejestracji
Produktoéw Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobdjczych oraz innych
jednostek realizujgcych zadania ochrony zdrowia, w tym dotyczace zdrowia publicznego.
W tym dziale znajdujg sie rowniez $rodki na poprawe i rozwdj infrastruktury ochrony
zdrowia.

Ostatni, piaty dzial finansowany z budzetu Ministra Zdrowia, to wydatki na kulture
i ochrong dziedzictwa narodowego. W rozdziale — Biblioteki zawarte sg wydatki na finan-
sowanie dzialalnoSci Gtéwnej Biblioteki Lekarskiej i jej terenowych oddzialéow. Srodki
zaplanowane na 2016 r. to 11 000 tys. zl.

Omawiajgc wynagrodzenia w panstwowych jednostkach budzetowych, wedlug
danych zawartych w zalaczniku nr 6 do projektu ustawy budzetowej, pragne poinfor-
mowac, ze w czesci 46 — Zdrowie na wynagrodzenia zaplanowano kwote 171 000 tys. zt
dla jednostek i zadan finansowanych w formie jednostek budzetowych w dzialach 750
— Administracja publiczna oraz 751 — Ochrona zdrowia.

Kolejnym tematem przewidzianym do rozpatrzenia w dzisiejszym porzadku obrad
sg dotacje celowe i podmiotowe zawarte w zalaczniku nr 8 do projektu ustawy. Na dota-
cje celowe w czeSci 46 — Zdrowie sklada sie tgcznie ponad 1 182 000 tys. z1. Sg to dotacje
na inwestycje: w uczelniach medycznych — 28 000 tys. z1, w szpitalach klinicznych — 434
000 tys. zt, w Centralnym O$rodku Medycyny Sportowej — 200 tys. zt oraz Lotniczym
Pogotowiu Ratunkowym - 717 tys. zl; na zadania ustawowe publicznej stuzby krwi
dla regionalnych centréw krwiodawstwa i krwiolecznictwa oraz Instytutu Hematolo-
gii i Transfuzjologii w wysokosci 90 000 tys. z1; dla jednostek spoza sektora finanséw
publicznych realizujacych zadania wynikajace z Krajowego Programu Zapobiegania
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Zakazeniom HIV i Zwalczania AIDS - 1400 tys. z1, Krajowego Programu Przeciwdzia-
tania Narkomanii — 5400 tys. z1, zakresu profilaktyki probleméw alkoholowych — 925
tys. zt oraz zadania z zakresu ochrony zdrowia zlecane fundacjom i stowarzyszeniom —
700 tys. zl, dla Narodowego Funduszu Zdrowia na sfinansowanie §wiadczen wysokospe-
cjalistycznych oraz Swiadczen opieki zdrowotnej udzielonych osobom nieubezpieczonym
oraz Polakom leczonym za granicg — 598 000 tys. z1, na zadania wykonywane przez izby
pielegniarek i potoznych, izby lekarskie oraz izby aptekarskie — 20 700 tys. z1, na staty-
styke publiczng w ochronie zdrowia w wysokosci 598 tys. zl.

Na dotacje podmiotowe w czesci 46 zaplanowano Srodki w wysokosci 1 878 000 tys. z1
na finansowanie nastepujacych zadan. Dla uczeni medycznych na dzialalno$¢ dydak-
tyczng w wysokoSci 1 651 000 tys. zt oraz na pomoc materialng dla studentéw w wyso-
kosci 103 000 tys. zI. Na utrzymanie biezgcego funkcjonowania Lotniczego Pogotowia
Ratunkowego w Warszawie w wysokosci 106 000 tys. z1, na dofinansowanie realizacji
zadan Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji w wysokosci 7000 tys. zt
i na dziatalno§é Gtéwnej Biblioteki Lekarskiej w wysokosci 11 000 tys. z1.

Przejde teraz do kolejnego punktu a wiec omoéwienia rezerw celowych bedacych
w dyspozycji Ministra Zdrowia. W rezerwach celowych do dyspozycji Ministra Zdrowia
przewidziano Srodki w wysokosci 57 000 tys. zt. Sg one ujete w: pozycji 40 — na realizacje
zadan wynikajacych z ustawy o zdrowiu publicznym; pozycji 43 — na realizacje zadania
Ministra Zdrowia wynikajacego z wejScia w zycie ustawy o postepowaniu wobec 0s6b
z zaburzeniami psychicznymi stwarzajacymi zagrozenie zycia, zdrowia lub wolno§ci
seksualnej innych oséb; pozycji 57 — na kontynuowanie budowy i utrzymanie systemow
informatycznych w ochronie zdrowia oraz na realizacje niektérych zadan wynikajacych
z ustawy o zmianie ustawy o systemie informacji w ochronie zdrowia, a takze w pozycji
83 — na leki dla oso6b, ktore skonczyly 75. rok zycia.

Kolejnym zadaniem do przedstawienia w ramach projektu ustawy budzetowej na rok
2016 i wlasciwosci Ministra Zdrowia jest cze$¢ budzetowa 85 — Budzety wojewodow
w zakresie dziatu 851 — Ochrona zdrowia. Dochody w tej czesci i dziale zostaty zaplano-
wane na poziomie 115 000 tys. z1, co stanowi 98,5% planowanych dochodéw na rok 2015.
W planie wydatkow przyjeta zostala kwota 3 952 000 tys. zt, w tym na wydatki biezace
3 937 000 tys. zt, a na wydatki majgtkowe — 15 000 tys. zt oraz 126 tys. zt na wspotfi-
nansowanie projektow z udziatem §rodkéw Unii Europejskiej. Przewidziane w ustawie
budzetowej na 2016 r. dotacje celowe w budzetach wojewodéw wynoszag ogotem 1 870
000 tys. zt i przeznaczone sg gtéwnie na zadania zespoléw ratownictwa medycznego.

Wynagrodzenia w panstwowych jednostkach budzetowych. Na 2016 r. zaplanowano
§rodki na wynagrodzenia w wysokosci 687 000 tys. z1. Dla os6b nieobjetych mnozniko-
wymi systemami wynagrodzen przewidziano §rodki na wynagrodzenia w wysoko§ci 672
000 tys. z1, dla cztonkow korpusu stuzby cywilnej $rodki na wynagrodzenia bedg wynosic
15 000 tys. zl.

W ramach zadan z zakresu administracji rzgdowej i innych zadan zleconych jednost-
kom samorzadu terytorialnego odrebnymi ustawami, w ramach ochrony zdrowia finan-
sowane s3: przez gminy — sktadki na ubezpieczenia zdrowotne za uczniéw szkot podsta-
wowych i gimnazjéw niepodlegajacych obowigzkowi ubezpieczenia zdrowotnego z innego
tytulu oraz koszty wydania przez gmine decyzji potwierdzajacej prawo do §wiadczenia
opieki zdrowotnej §wiadczeniobiorcom innym niz ubezpieczeni, spelniajgcym kryteria
dochodowe zgodnie z art. 7 ust. 4 ustawy z 27 sierpnia 2004 o §wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze §rodkow publicznych; przez powiaty — sktadki na ubez-
pieczenie zdrowotne uczniéw szkél ponadgimnazjalnych, dzieci przebywajacych w pla-
cowkach pelnigcych funkgje resocjalizacyjne i wychowawcze oraz opiekuncze, je§li nie
posiadaja uprawnien do ubezpieczenia zdrowotnego z innego tytulu, bezrobotnych bez
prawa do zasitku lub stypendium oraz os6b niepobierajacych zasitku przedemerytalnego
lub §wiadczenia przedemerytalnego; przez samorzady wojewodztw — skiadki na ubez-
pieczenie zdrowotne za sluchaczy zakladéw ksztalcenia nauczycieli niepodlegajacych
ubezpieczeniu zdrowotnemu z innych tytulow, za zapewnienie realizacji postanowienia
sadowego o przyjeciu do szpitala psychiatrycznego osoby, o ktérej mowa w art. 29 ust. 1
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ustawy z 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego oraz kontrole prawidtowo-
Sci wydawania orzeczen z zakresu medycyny i psychologii transportu.

Kolejnym zagadnieniem sg ujete w zatgczniku nr 10 do ustawy budzetowej programy
wieloletnie. W ustawie budzetowej na rok 2016 ujetych zostalo osiem programoéow wie-
loletnich do realizacji przez Ministra Zdrowia. Na ten cel zaplanowane zostaly $rodki
finansowe w ramach czesci 46, w tacznej wysokosci 635 000 tys. z1.

Na wieloletni program ,Narodowy program zwalczania choréb nowotworowych
na lata 2016-2014” zaplanowano na 2016 r. srodki w wysoko§ci 250 000 tys. z1. Na ,Naro-
dowy program rozwoju medycyny transplantacyjnej na lata 2011-2020” zaplanowano
§rodki w wysokosci 45 000 tys. zl. Kolejnym programem jest ,,Przebudowa i rozbudowa
Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku”,
na ktory na 2016 r. przyznano $srodki w wysokoSci 67 000 tys. zI. Na program ,,Budowa
Centrum Medycyny Nieinwazyjnej Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego” planuje sie
w 2016 r. przeznaczy¢ $rodki w wysoko§ci 67 000 tys. zt. Na program ,,Nowa siedziba
Szpitala Uniwersyteckiego Krakow-Prokocim” planuje sie w 2016 r. przeznaczy¢ $rodki
w wysokos$ci 136 000 tys. zi. Kolejnym programem finansowanym przez Ministra Zdro-
wia jest ,,Przebudowa Uniwersyteckiego Szpitala Dzieciecego w Krakowie” — w 2016 r.
przewiduje sie Srodki na te inwestycje w wysokoSci 28 000 tys. zt. Nastepny program
wieloletni to ,,Szpital Pediatryczny Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego w War-
szawie”, na realizacje ktorego zaplanowano srodki w wysokosci 50 000 tys. z1. Na ostatni
program wieloletni, to jest ,,Przebudowa i rozbudowa Samodzielnego Publicznego Szpi-
tala Klinicznego Nr 1 Uniwersytetu Medycznego w Lublinie”, planuje sie w roku 2016
wydatkowanie 4000 tys. zt.

Przedstawie teraz plan finansowy instytucji gospodarki budzetowej Profilaktyczny
Dom Zdrowia w Juracie, ktory w pelni finansuje swoja dzialalnosé z wplywoéw z tytutu
pobytow rehabilitacyjnych osob niepelnosprawnych, wezasow profilaktyczno-leczniczych
oraz organizacji szkolen i konferencji. Przychody na rok 2016 zostaly zaplanowane
w wysokoSci 1600 tys. zt a koszty w wysokoS§ci 1550 tys. zl, przewidywany zysk brutto
w wysokoS$ci 50 tys. zI, w tym podatek dochodowy od oséb prawnych w wysokosci 100
tys. zt oraz planowana wplata zysku do budzetu w wysokosci 16 tys. z1. Pozostala kwota,
w wysokoSci 24 tys. z1, zwiekszy fundusz instytucji gospodarki budzetowe;j.

Minister Zdrowia jest dysponentem jednego funduszu celowego a mianowicie — Fun-
duszu Rozwigzywania Probleméw Hazardowych. Fundusz zostal utworzony na pod-
stawie art. 88 ustawy z 19 listopada 2009 r. o grach hazardowych. Powyzszy fundusz
jest panstwowym funduszem celowy, ktérego przychodem sa wplywy w wysokoSci 3%
wplywow z doplat do gier objetych monopolem panstwa a kosztem sg okre§lone zadania,
a miedzy innymi: prowadzenie dzialalnoéci informacyjno-edukacyjnej, opracowywanie
i wdrazanie nowych metod profilaktyki i rozwigzywania probleméw wynikajacych z uza-
leznien od hazardu, udzielanie finansowej pomocy instytucjom i stowarzyszeniom reali-
zujacym zadania zwigzane z rozwigzywaniem tych problemow oraz prowadzenie dzia-
tan ukierunkowanych na podnoszenie jakoSci programéw profilaktycznych i terapeu-
tycznych. Od 2016 r. z funduszu bedg réwniez wydatkowane érodki na realizacje zadan
wynikajacych z Narodowego Programu Zdrowia. Na zadania ujete w planie finansowym
funduszu na 2016 r. przewidziano kwote w wysokosci 13 000 tys. zl.

Ponadto, w zalgczniku nr 14 do projektu ustawy budzetowej ujety jest plan finan-
sowy Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji. Przychody Agencji okreslono
w wysokosci 63 000 tys. zI, w tym dotacje podmiotowg w kwocie 6500 tys. zl. Koszty
funkcjonowania Agencji na 2016 r. zaplanowano w wysokosci 62 000 tys. zl.

Na zakonczenie nalezy wspomnie¢ o wydatkach z budzetu §rodkéw europejskich.
W projekcie ustawy budzetowej na rok 2016, w zatgczniku nr 4 do projektu budzetowe;j
— Wydatki z budzetu §rodkéw europejskich, w czesci 46 — Zdrowie, zaplanowano kwote
w wysokosci 300 000 tys. z1, w tym, w dziale 750 — Administracja publiczna — 4000 tys. zl,
w dziale 851 — Ochrona Zdrowia — 296 000 tys. zt.

Serdecznie dziekuje za uwage.
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Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Bardzo dziekuje, pani minister.

Przedstawila pani plany budzetowe Ministra Zdrowia na rok 2016 i, zeby to podsumo-
waé mniej wiecej tak krotko, jak pani minister to przedstawila, moge powiedzie¢, ze ten
budzet brzmi znajomo, aczkolwiek zauwazam kilka determinant, ktore panstwo podjeli.

Nie widze w tym budzecie (m6éwiac najogolniej) realizacji tych rzeczy, o ktorych
moéwili minister zdrowia i premier rzadu zapowiadajac do$c glebokie zmiany w systemie
ochrony zdrowia, rozpoczynajac od (a moze konczac na) likwidacji Narodowego Fundu-
szu Zdrowia, poprzez niewielkie w sumie finansowanie bezptatnych lekéw dla seniorow,
ale do tego odniose sie poznie;j.

Jedna rzecz widaé jednak bardzo wyraznie — wlasciwie w kazdym z dzialow admini-
stracji publicznej widzimy wzrost finansowania tej administracji. To jest zauwazalne.
Widzimy wzrost finansowania w administracji publicznej o ponad 13% i wzrost ptac
z funduszu plac w administracji publicznej przecietnie o 17%. W centralnych urzedach
administracji rzgdowej takie zmiany takze widac.

Wida¢ niewielkie wzrosty budzetowe w poszczegélnych instytucjach podleglych Mini-
strowi Zdrowia, ale w kazdym z nich widac¢ takze zaplanowany wzrost ptac dla urzedni-
kow tych instytucji. Inspekcja farmaceutyczna — 16%, inspekcja substancji chemicznych
- 7%, Urzad Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobow Medycznych i Produktow
Biobdjczych, mimo iz zmniejsza sie finansowanie, to takze przewidziano wzrost plac.
Widzimy zmniejszenie finansowania ratownictwa medycznego — niewielkie, ale jednak.
Widzimy zmniejszenie finansowania w zakresie zapobiegania i zwalczania AIDS, a jed-
nocze$nie widzimy wzrost plac w instytucjach...

Bardzo panstwa prosze o cisze, kazdy bedzie mie¢ prawo zabrac glos.

Widzimy wzrost finansowania urzedniké6w odpowiedzialnych za te projekty. Widzimy
zmniejszenie finansowania w zakresie przeciwdziatania alkoholizmowi a, jednocze$nie,
widzimy takze zmiany dotyczace plac.

Nie wida¢ jednak w ogéle w tym budzecie zwiekszenia finansowania, na przyklad,
studentéow medycyny a panstwo bardzo duzo i glosno mowili o zwiekszeniu wielkoSci
kadr medycznych. Takze bardzo niewyraznie widac¢ $rodki budzetowe...

Ja kazdej z pan i kazdemu z panéw postéw oddam glos i kazdy bedzie mogt sie wypo-
wiedzie¢, w ten sposob bedzie tatwiej dyskutowac.

Nie wida¢ w tym budzecie takze projektowanych zmian dotyczacych funkcjonowania,
na przyklad, szpitali klinicznych, o czym wielokrotnie pan minister mowil.

Przeprowadzono takze proces negocjacyjny z lekarzami POZ, zakonczony do$¢ waz-
nymi uzgodnieniami dotyczacymi, miedzy innymi tego, ze odstepuje sie od systemu
motywacyjnego finansowania lekarzy rodzinnych, czyli lepszego finansowania tych
lekarzy, ktérzy wykonuja wiecej badan i diagnozujg pacjenta. Tego w budzecie Ministra
Zdrowia nie wida¢. I nie widze miejsca na te zmiany w budzecie NFZ, ale — by¢ moze - te
zmiany beda panstwo wprowadzac.

Jednak na pewno wida¢ w tym budzecie to, co Minister Zdrowia zapowiedzial bardzo
twardo. Widac to, ze od drugiej potowy roku 2016 nie przewiduje sie finansowania lecze-
nia in vitro. Minister odstepuje od przediuzonego przez Ministra Zdrowia do roku 2019
programu leczenia in vitro i zaprojektowal w tym zakresie wylgcznie 45 000 tys. zi. Przy-
pomne, ze z programu in vitro urodzilo sie 3400 i 120 tys. par jest w procedurze. Nasuwa
sie pytanie wlaSciwie bardzo merytoryczne, na pewno nie polityczne — co z tymi parami,
ktére sg w trakcie procedury, ktore nie dokonezyly procedury, ktére rozpoczely to lecze-
nie lub diagnostyke w programie? Czy bedg dalej finansowane ze §rodkéw publicznych,
czy nie? A jesli tak to, z jakich §rodkéw, bo 45 000 tys. zt do konca czerwca roku 2016
(ja i pani minister to wiemy) to jest suma niewystarczajaca.

I na koniec, szumnie, glo$no i bardzo wyraznie zapowiadany od wielu miesiecy pro-
jekt bezplatnych lekow dla pacjentow powyzej 75. roku zycia. Mamy bardzo twardg zapo-
wiedz pani premier Szydlo w exposé, ze w ciggu pierwszych stu dni rzad wprowadzi takie
zmiany, aby pacjenci powyzej 75. roku zycia mieli leki w systemie bezptatnym. Minister
zdrowia w wywiadzie dla jednego z dziennikéw 15 grudnia zapowiedzial, ze na ten cel
przeznaczyt okoto 500 000 tys. zl a zatem, ze juz nie dla wszystkich bedg te leki, i nie
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wszystkie leki, ale troche tak. Potem Ministerstwo Zdrowia przedstawilo projekt ustawy,
ktora jest w konsultacjach zewnetrznych a przewiduje budzetowanie bezptatnych lekow
w wysokosci do okoto 300 000 tys. zI w roku 2016, a na koniec, w projekcie budzetu
mamy twardy zapis — 125 000 tys. zt w roku 2016.

Takie sg $rodki zaplanowane na finansowanie ,,Projektu 75 plus. Bezplatne leki”.

Jestem przekonany o tym, ze pani minister wie, jaka jest wysoko$¢ przecietnego
finansowania lekéw przez pacjentéow powyzej 75. roku zycia, to jest okoto 27 zt mie-
siecznie. Tacy pacjenci wydajg Srednio okolo 27 zt miesiecznie na leki.

Chcialbym przeprowadzi¢ proste wyliczenie. Panistwo zaplanowali 125 000 tys. zt
na rok 2016. Jesli podzielimy to przez 12 miesiecy i przez okolo 3 mln os6b powyzej 75.
roku zycia to caly projekt bezptatnych lekéw dla pacjentéw 75 plus zamyka sie w mie-
siecznym dofinansowaniu dla jednego pacjenta w wysokosci — uwaga! — 3,47 zl.

OczywiScie, panistwo moéwig o tym, ze ten ,,Projekt 75 plus. Bezplatne leki” bedzie
realizowany od drugiego kwartalu. To tez policzylem. Je§li ta suma przeznaczona bedzie
na finansowanie bezplatnych lekéw dla pacjentéw 75 plus to dzielgc ja na 9 miesiecy
i na okoto 3 mln pacjentéw powyzej 75. roku zycia, finansowanie tych bezplatnych lekow
w panstwa wydaniu przewidziane jest na poziomie 4,62 z1.

Zatem, chyba mial racje minister zdrowia, kiedy powiedzial, ze kampania wyborcza
kieruje sie krotkimi komunikatami i pewnymi uproszczeniami. Faktycznie uproszcze-
nie jest spore, bo nie wszystkie leki i nie dla wszystkich a komunikat kroétki, bo w tym
budzecie wida¢, jak wali sie w gruzy projekt bezptatnych lekéw dla pacjentow 75 plus.
Jezeli bowiem przewidywane finansowanie tych lekow przecietnie bedzie wynosié¢ dla
pacjenta 3,47 z1, a od drugiego kwartalu wyniesie 4,62 z1, to prosze wybaczy¢, ale to,
co panstwo planujg w tym budzecie, to naprawde jest pelna symbolika wyborcza.

Nie ma finansowania bezptatnych lekéw dla pacjentéw 75 plus a, przynajmniej, nie
ma takich zapisow w tym budzecie. To trzeba powiedzie¢ twardo.

Mam nadzieje, ze pani minister ustosunkuje sie do tego problemu i, by¢ moze, wskaze
inne zrodlo finansowania lekow bezplatnych. Nie wiem, czy pani minister wie, ze gdyby-
$§my chcieli sfinansowania lekéw w trybie bezplatnym dla wszystkich pacjentow powyzej
75. roku zycia, przyjmujac zalozenie, ze nie wzrasta ilos¢ spozywanych lekéw, to musie-
liby panstwo w budzecie zabezpieczy¢ od 1 700 000 tys. zt do 2 000 000 tys. z1. A jesliby
przyja¢ zalozenie o zwiekszonej ilosci spozywanych lekow w ,,Projekcie 75 plus. Bez-
platne leki” to musieliby panstwo zabezpieczyé powyzej 4 000 000 tys. zt, prawie 5 000
000 tys. zi. Pafistwo zabezpieczajg 125 000 tys. zl, czyli 3,47 z1 dla pacjenta miesiecznie.

Tyle z mojej strony.

Jesli pani minister pragnie sie do tego odnie§¢ w tym momencie to, prosze bardzo,
a jesli nie to oddaje glos paniom i panom postom, a nastepnie zaproszonym gosciom,
do dyskus;ji i ewentualnego zglaszania poprawek. Ja natomiast, konczac swojg wypo-
wiedz, chcialbym w sposob formalny zglosi¢ poprawke, ktéra przewiduje przeniesie-
nie - z czeSci 83 — Rezerwy celowe, z pozycji 73 ,,Rezerwy na zmiany systemowe oraz
niektore zmiany organizacyjne, w tym nowe zadania” — 55 000 tys. zt do czesci 46 -
Zdrowie, do dziatu 851, do programow polityki zdrowotnej, i zwiekszenie finansowania
programu in vitro do kwoty, ktéra byla przeznaczana w latach ubieglych, dla pacjentow
z nieplodnoscig, ktorzy bedg nadal chcieli uczestniczy¢ w tym programie. W ten sposéb
zwiekszymy finansowanie programu leczenia nieptodnoSci metodg in vitro do okoto 100
000 tys. zt.

To wydaje sie konieczne, bo bardzo brutalne i drastyczne jest tak nagle przerwanie
programu in vitro dla pacjentéw, ktorzy nierzadko oczekiwali od dluzszego czasu na ten
program a niekiedy rozpoczeli juz diagnostyke albo rozpoczeli juz procedure. W zwigzku
z tym, w spos6b formalny taka poprawke sktadam.

Przeglosowanie tej poprawki przewiduje po dyskusji.

Otwieram dyskusje.

Kto z pan i panow postow chciatby zabrac glos?

Pan poset Zembala, bardzo prosze.
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Panie ministrze, panstwo ministrowie, pani premier, szanowni panstwo, ten budzet
szczegolnie dla mnie brzmi znajomo i trudno sie temu dziwié, bo przeciez jest to natu-
ralne, ze byl tworzony a teraz jest uzupelniany przez mojego nastepce z zespotem.

Prosze pozwolié, ze zaczne od podziekowan dla catego zespotu — dyrektoréw depar-
tamentow i w Funduszu, i w Ministerstwie, poniewaz olbrzymia praca, ktora trzeba
docenié, sprawia, ze kwota, jaka dysponuje Minister Zdrowia w zakresie... Ta kwota nie
jest duza — niech wszyscy majg tego Swiadomos¢. To jest okolo 4 000 000 tys. zI wobec
71 500 000 000 tys. z1, ktore pochodza z naszych skladek przeznaczonych na Fundusz.

I to jest pierwsze moje podzieckowanie dla panstwa i zespolu, zanim przejde do pew-
nych uwag.

Drugie - co prawda, dzisiaj nie zajmujemy sie budzetem NFZ (bedzie to oddzielne
posiedzenie), ale chciatbym, zeby wszyscy (po obu stronach, po wszystkich mozliwych
stronach) zarejestrowali, ze rok 2015 w Narodowym Funduszu Zdrowia, w zwigzku
z przyrostem liczby zatrudnionych i wzrostem zarobkéw oraz daniem 1 200 000 tys. zt
dla lekarzy rodzinnych, zaowocowal najlepszym jak dotad zaplaceniem za wykonania
i nadwykonania.

To nie znaczy, ze idealnym, ale najlepszym od dziesieciu lat.

I to réwniez jest pewien sygnat dla wszystkich, zeby to docenili, a w niektorych obszarach,
takich jak te, ktore dotycza dzieci i kobiet ciezarnych, to zabezpieczenie jest duze i wazne.
Chciatbym, zeby ten fakt byt widoczny w patrzeniu, zwlaszcza na ochrone zdrowia.

Jezeli chodzi o pewne uwagi, ktorymi chciatbym sie podzieli¢, prosze pozwolic,
ze jako nauczyciel akademicki najpierw dotkne spraw dotyczacych budzetu uczelni. Moj
nastepca podkresla (i mysle, ze stusznie, bo na to samo zwracala uwage rowniez pani
premier Kopacz), ze nalezy ksztalci¢ wiecej lekarzy. Temu celowi mialo stuzy¢ skrocenie
stazu i rézne inne formy. Panstwo planujg slusznie wzrost o 15% liczby studiujacych
na wydzialach lekarskich.

I tu, uwaga. Jezeli zalozymy wzrost budzetu to oznacza, ze ten budzet bedzie nizszy.
Jesli bowiem przyjrzymy sie temu szczegbélowo to optacamy wydzialy lekarskie (dwana-
§cie plus Centrum Medyczne Ksztalcenia Podyplomowego), co oznacza, ze nowe uczelnie
(w Kielcach, Zielonej Gorze i Rzeszowie) bedg finansowane z budzetu (moge sie tego
tylko domys$lac) bedgcego w dyspozycji Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego, spraw-
dzimy to w czwartek.

Jezeli jednak odnosimy sie do tego budzetu to zwrdoce uwage na to, ze realnie tych
srodkow bedzie za malo. Chciatbym (widzac potrzebe zwiekszenia liczby studiujacych,
zwlaszcza w Polsce), zeby dolaczy¢ mozliwe zrodla dla uczelni, poniewaz bedzie za maly
budzet zaré6wno na wydatki uczelni medycznych i Centrum Medycznego Ksztalcenia
Podyplomowego, jak i samych studentéw i ich §wiadczenia. To jest pierwsza uwaga.

Druga - jezeli przyjmiemy, ze bedzie studiowaé wiecej studentéw to pamietajmy,
ze studia na wydziale lekarskim kosztujg okolo 36 tys. zI i mozna bardzo tatwo poli-
czy¢, ze uczelniom tych srodkéw brakuje. Z tej perspektywy bardzo prosze wszystkich
panstwa (zwracam sie zaréwno do postéw wszystkich opgji, jak i do Ministra Zdrowia
i Ministerstwa Zdrowia), aby powrécic¢ do tego, czego oczekuje srodowisko akademickie.
Skoro ma szkoli¢ z przywroceniem stazu podyplomowego to, zeby powstrzymac spadek
poziomu finansowania i widoczne pogarszanie sie sytuacji finansowej, wroci¢ przynaj-
mniej od pélrocza do rozwigzan, ktore zaproponowaliSmy wspélnie, ponad podziatami,
rezerwujac 132 000 tys. z1, podnoszac zlotowke o zlotowke w szpitalach akademickich
i instytutach.

Drodzy panstwo, absurdem jest (i chce panstwa za to przeprosic) jezeli kto§ mowi,
ze koszt cholecystektomii w szpitalu powiatowym, marszaltkowskim i akademickim
wynosi tyle samo. My to wiemy, ale chodzi o co$ zupelnie innego. Do szpitala akade-
mickiego kieruje sie chorych ze szpitali powiatowych, ze szpitali migjskich i ze szpitali
marszatkowskich ze wzgledu na stopien trudnosci diagnostycznych i terapeutycznych.
Dlatego, wzorem rozwinietych krajow Unii Europejskiej, proponuje siegna¢ po te roz-
wigzania, bo pomozemy uczelniom, ktérym zabraknie pieniedzy. To dobrze — powtorze
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jeszcze raz — ze bedziemy ksztalci¢ wiecej, ale mozemy to zrobic. Tak prosze to odczy-
tywac. Nie, my-oni, tylko pewne myslenie w stosunku do uczelni, bo one maja problem.

Prosze takze (zwracam sie szczegélnie do postow) nie traktowaé tego jako nowy model,
nie boje sie tego tak nazwaé — pseudopatriotyzmu czy szacunku dla patriotyzmu. Nie
ograniczmy szkolenia anglojezycznego. Dzieki szkoleniu anglojezycznemu — po pierwsze,
nie ma sprzecznosci w tym, zeby zwiekszy¢ liczbe studentéw polskojezycznych o 15%,
na czym nam wszystkim zalezy — poziom naszego szkolnictwa medycznego sie podnosi,
poniewaz musi spelni¢ wysokie wymogi akredytacyjne. A po drugie, uczelnie zarabiajg
na te ubytki, na to, czego braknie. Prosze tylko to zidentyfikowaé w poszczegolnych
obszarach.

Zwracam takze uwage na to (doczytalem to szczegbélowo), ze w uzasadnieniu do budzetu
bedzie informacja, ze nie wzrosng §rodki na zakup aparatury i sprzetu medycznego z prze-
znaczeniem dla szpitali klinicznych i instytutow badawczych na rok 2016. Rozumiem
pewng przejsciowosé budzetu, ale chodzi o to, zeby$my to zarejestrowali.

Zatem, konkludujac, jesli chodzi o uczelnie akademickie, prosze panstwa, wyzbadzmy
sie tego egocentrycznego myslenia, ze to odbedzie sie kosztem szpitali powiatowych,
bo nam zalezy na szpitalach powiatowych. Jednak poréwnywanie szpitali powiatowych,
wojewodzkich i marszatkowskich z akademickimi, ktore na calym §wiecie majg inna role
(Polska nie jest wyjatkiem) jest absurdem. Prosze, w zwigzku z tym, ponad podzialami
zwroci¢ na to uwage.

Jezeli chodzi o uwagi dotyczace programéw polityki zdrowotnej to dziekuje za kon-
tynuacje rzgdowego programu na okres 2016-2024, rozpoczetego przez premiera Tuska,
250 000 tys. zt w onkologii. Chcialbym natomiast panstwu powiedzie¢, ze niedobrze oce-
niam pozostawienie ,,Narodowego programu leczenia chorych na hemofilie i pokrewne
skazy krwotoczne”. Juz o tej sprawie rozmawialem. Bylem inicjatorem tego, zeby po p6t
roku to przenie§é. I to nie jest tak, ze kto§ zapomniatl o kalendarzu. To sg absurdy. Prze-
analizowaliémy sytuacje w krajach Unii, o co chodzi. Potezna kwota — 280 000 tys. zl.
Dzisiaj ptacimy a wlasciwie nie wiadomo, komu. OczywiScie, chorym z hemofilig, ale
nie mamy zadnej oceny, jak dalece ten chory jest objawowy, ile razy wymaga rehospi-
talizacji. W krajach cywilizowanych (a Polska do nich nalezy) rozwigzuje sie to w ten
sposob, ze ceduje sie to na fundusz, ktory w sposob bardzo precyzyjny potrafi to ocenié
- ten chory ma hemofilie, ale jest z grupy ryzyka, byl wielokrotnie hospitalizowany, byt
operowany...

Panstwo to rozumieja, postowie to rozumiejg. Natomiast, sztywne trzymanie tej pozy-
¢ji w Ministerstwie Zdrowia nie jest madre. Ja rozumiem, ze wygralo lobby...

Nie dopatruje sie, bo tak najtatwiej firmie jednej, drugiej, piatej... Nie bede tego
komentowaé. Ja rowniez czulem potezny nacisk w tej sprawie.

Pamietajmy jednak, ze istotg ograniczonych srodkéw Ministra Zdrowia jest to, ze naj-
pierw, jezeli jest co§ innowacyjnego, Srodki idg do sprawdzenia przez odpowiedni NIH
czyli rodzaj Narodowego Centrum Badan i Rozwoju, zeby zredukowaé ryzyko, potem
wchodzi do Ministerstwa Zdrowia i po 3-4 latach przechodzi do Funduszu. Argument,
ze to jest ryzykowne, jest absurdalny. Przenieslismy w taki sam sposob transplantologie
w sensie leczenia immunosupresyjnego — to jest najczulszy marker nowoczesnej medy-
cyny. Niepotrzebny byl problem generykow bez zapowiedzi, ale generyki sa stosowane
na $wiecie i wystarczylo tylko zapowiedziec i pewng klauzule dla dzieci...

Powtarzam: trzymanie tego w Ministerstwie w kwocie 300 000 tys. zI nie ma uzasad-
nienia. Méwie to jako czlowiek, ktéry wiele lat w swoim zyciu zajmowal sie problemem
hemofilii i skaz w operatywie.

Nastepnie, chce podziekowac za to (i pani premier Kopacz, i pani premier Szydlo,
bo tak trzeba patrzec, i zespolom), ze wprowadzono wiele ciekawych programéw, pro-
sze panstwa. Prosze popatrzec. Program przesiewowy dotyczacy noworodkéw — diagno-
styka wewnatrzmaciczna, po raz pierwszy, dotyczacy opornosci na antybiotyki (to jest
ciekawa rzecz) a takze, stomatologiczny i réwniez ciekawy, dotyczacy redukcji Smier-
telnoSci u chorych z przewlekla obturacyjng choroba ptuc. Nie wszyscy wiedza, ze ten
program to byla inicjatywa bydgoska, wsparta przez cate srodowisko w kraju. Warto
to powiedziec.
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I jeszcze jedna uwaga, jezeli chodzi o sprawy rezerw i z tym zwigzane rezerwy celowe.
Oczywiscie, podzielam poglad, ze za 125 000 tys. zl nie ma szansy sfinansowac lekow dla
pacjentéow 75 plus. RobiliSmy wiele symulacji. Powiem w tym gronie, ze pani premier
Kopacz (patrzmy zawsze z szacunkiem na wszystkich, o to panstwa prosze) meczyla
nas wiecej niz to sie panstwu wydaje, aby przedstawi¢ wiele symulacji. Moim zdaniem,
z naszej oceny wynika, ze minimalny poziom, ktory to zabezpieczy, to 400 000 tys. zt
— 500 000 tys. zI. Méwit minister Artukowicz, ze to da poczucie zaspokojenia, 125000
tys. zl, jakkolwiek byémy patrzyli, nie wystarczy. I dobrze, zeby te rezerwy w budzecie
uwzglednic.

Chce podziekowac¢ takze za to, ze mimo szczuplosci srodkéw (panstwo moze tego nie
widzg, ale jest w tym duza zastuga pana dyrektora Bojko i zespolu) inwestycyjnie wiele
obiektow bylo budowanych lub konczonych. Prosze na to popatrzeé rozwaznie. Prosze
popatrze¢ na analize rentownos$ci. Warto prace tych ludzi zauwazyc¢ a ja, osobiscie, dzie-
kuje za to, co mnie jako ministrowi wyjagtkowo lezalo na sercu. To jest sprawa Lublina.
SPSK w Lublinie byl w sytuacji dramatycznej od dziesieciu lat, i wreszcie — dziekuje —
uruchomili$émy inwestycje, ktora w tym roku rusza, na poziomie tylko 4000 tys. z! (oni
daja 14 000 tys. z1), ale w ciagu czterech lat ta inwestycja tak bardzo potrzebna... Przy-
pomne, ze w tym szpitalu, w tym obiekcie, wiele znakomitych oséb pracuje w warunkach
bardzo trudnych.

Prosze panstwa, jeszcze jedna uwaga, ktora nas powinna cieszy¢ i po§wigtecznie tro-
che jednoczy¢, o co prosze, bo szczerze powiem, ze mnie jest trudno czasem znalez¢ sie
w Sejmie wobec ki6tni, ktorej niekiedy nie potrafie sobie wytlumaczyé jako lekarz...
Potrafie, ale czasem nie rozumiem... moze jestem mtodym postem.

Mianowicie, Ministerstwo Zdrowia ma w opiece (i za to tez dziekuje) zaklad opie-
kunczy dla lekarzy senioréw, i drugi zaklad opiekunczy dla pielegniarek, dla personelu
medycznego, przejety po OPZZ. Tam nie jesteSmy wlaScicielami. W ubiegtym roku dali-
$my prawie 700 tys. zI na remont. Polecam bardzo te sprawe, dlatego, ze byly wielorakie
zakusy, ktorym sie oparliSmy. Bylo duze zainteresowanie ziemia. Panstwo wiedzg — szpi-
tal zorganizowany obok MSW, w §rodku Warszawy. Chciatbym, zeby troska o ten obiekt
byta duza.

Reasumujgc, moge powiedzieé, ze patrzac na ten budzet przedstawitem wynikajace
z moich obserwacji niektére uwarunkowania i zagrozenia.

Chce jeszcze raz podkreslic, ze najwieksze zagrozenia widze w medycynie akade-
mickiej, ktora jako$§ nie jest rozumiana a mamy dobrze ksztalci¢, mamy mie¢ dobrych
lekarzy. Wszystkich postéw prosze o wiekszg mobilizacje i wsparcie projektu, ktory jest
w kazdym cywilizowanym kraju Europy, ze §wiadczenia w oSrodkach akademickich nie
dlatego, ze tyle samo kosztuja, tylko stopien trudnosci jest inny...

Zapraszam, mozna to sprawdzié.

Tylko w jednej wczorajszej nocy Zabrze przyjeto czterech trudnych chorych z calej
Polski. Najmtodszy 20 lat — dziewczyna — na ECMO 18 dni. Tak samo jest w duzych
akademickich...

Jezeli wiec ktos ma watpliwosci (jakis posel nie rozumie albo niekoniecznie moéwi rze-
czy madre, bo nie rozumie) to prosze, zeby te osrodki zobaczyl, zeby sam to zbadal a nie
wykrzykiwal, ze cholecystektomia wszedzie kosztuje tyle samo. Wiemy, ze powiklana
cholecystektomia trafi do innego szpitala.

Jeszcze raz dziekuje — i tyle moich uwag.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Bardzo dziekuje.

Pani poset Hrynkiewicz...

I prosze postow chetnych do zabrania glosu o podniesienie rak jeszcze raz. Jeszcze
pani posel Chybicka.

Teraz pani posel Hrynkiewicz, bardzo prosze.

Posel Jozefa Hrynkiewicz (PiS):
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Chcialabym bardzo podziekowaé¢ panu ministrowi Artukowiczowi za krytyke tego
planu finansowego na rok 2016 ijednocze$nie panu profesorowi, postowi Zembali,
za obrone tego planu finansowego na rok 2016. Rozpatrujemy plan finansowy, prosze
panstwa, przygotowany przez poprzedni rzad i musimy zdawac sobie z tego sprawe,
ze mozliwo$ci zmiany w ciggu jednego miesigca sg naprawde bardzo ograniczone.

I dlatego musimy tu powstrzyma¢ sie od takiej ulanskiej krytyki — jak bym powie-
dziala — tego programu, bo dobrze panstwo wiedzg, na czym stoimy. My tez powoli sta-
ramy dowiedzie¢ sie, jaki jest stan i jakie sa mozliwo$ci, i w ramach tego, co jest, musimy
ten plan finansowy przyjaé, bo takie sg zasady prawa budzetowego, ze bez planu, bez
zatwierdzenia budzetu, nie bedzie mozna tego w sposob prawidtowy finansowac.

Jedna sprawa, ktéra mnie jednak martwi w tym planie (i proponowatabym Komisji,
zeby to rozwazyla) to te 250 000 tys. zI na program zwalczania choréb nowotworowych.
Od dziesieciu lat jest to tyle samo — 250 000 tys. zt, mimo ze wzrasta PKB, wzrost tez
znacznie Narodowy Fundusz Zdrowia i naklady na ochrone zdrowia.

Proponowatabym (moge wnie$¢ taka poprawke), zeby corocznie kwota przeznaczona
na ten cel wzrastala chocby o procent wzrostu naktadow na ochrone zdrowia czy, po pro-
stu, przyrostu §rodkéw w NFZ, czy jakkolwiek to parametrycznie okre§limy. Po prostu,
teraz widaé, ze w poréwnaniu z innymi kwotami, przy ogromnych, rosnacych, ciggle
niezaspokojonych potrzebach, mamy tutaj kwote, ktora jest bardzo mata.

Druga moja uwaga dotyczaca tego programu odnosi sie do rezerwy celowej, ktora
pozostaje w dyspozycji Ministra Zdrowia. Otoz, jest to te 66 775 tys. zt na kontynuacje
budowy i utrzymania systemow informatycznych w ochronie zdrowia. Tu w nawiasie
pisze sie, ze wyjasnienia wymaga stan zaawansowania realizacji — jak rozumiem - pro-
jektu tak zwanej platformy P1. Mys§le, ze Komisja powinna jednak wstrzymac dalsze
finansowanie do czasu wyjasnienia, co tam naprawde sie dzieje. Wydano na ten cel blisko
900 000 tys. z1, wobec czego w przyszlym roku zblizymy sie pewnie do 1 000 000 tys. zt
albo w roku 2017 przekroczymy 1 000 000 tys. zt. Moze wiec warto przyblizy¢ sobie stan
i dalsze plany, jakie sg tam realizowane w zwigzku z tym projektem.

Sa tu przedstawiciele Najwyzszej Izby Kontroli. Zwroce sie do prezesa NIK o podjecie
bardzo pilnych badan, ktore pokazalyby nam, na co wydawane sg tam pienigdze, jaki jest
stan tego i kiedy mozemy oczekiwaé zakonczenia. Jako postanka poprzedniej kadencji,
wielokrotnie interesowatam sie tym projektem i jak pamietam, mniej wiecej rok temu,
dowiedzieliSmy sie, ze w kwietniu beda juz efekty dziatania tego projektu. Jak panstwo
widza, tych efektéw nie ma.

Takie sg moje dwie propozycje, ktore chciatam tutaj zlozyc.

Natomiast, panie profesorze (zwracam sie do pana posta Zembali) nie dalej jak 18
grudnia usilowatam skorzystaé¢ z pomocy medycznej placowek Uniwersytetu Medycz-
nego w Warszawie i powiem tylko tyle, panie profesorze: nie daj Boze nikomu wiecej
trafi¢c tam, gdzie ja trafilam, i by¢ potraktowanym tak, jak ja bytam.

Na pewno sg to placowki bardzo dobre, na bardzo wysokim poziomie, ale sg i takie,
ktore wymagajg natychmiastowej i blyskawicznej kontroli a nawet (jak przypuszczam)
zamkniecia.

Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Bardzo dziekuje i proponuje pani posel, jezeli tak drastyczne przezycia towarzyszyly
temu, zwrocenie sie do Rzecznika Praw Pacjenta. On sluzy temu, zeby w takich sytu-
acjach pomagac.
Bardzo prosze, pani poset Chybicka.

Posel Alicja Chybicka (PO):
Panie przewodniczacy, szanowni panstwo, chcialabym poprzec to, co powiedzial pan
profesor Marian Zembala odno$nie do szpitali klinicznych, ktore na pewno zastuguja
na te zlotowke wiecej i powinny ja otrzymac. Ja wiele lat w takim szpitalu mam zaszczyt
pracowac — albo i nie zaszczyt, tylko trudnosc. Najtrudniejsze przypadki ze wszystkich
mozliwych stron spltywaja do szpitali klinicznych, przy czym finansowanie przez Naro-
dowy Fundusz Zdrowia poszczegolnych jednostek jest identyczne jak w szpitalu powia-
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towym a najczesciej owo zapalenie ptuc, ktore jest wycenione i dla szpitala powiatowego,
i dla szpitala klinicznego, jest na tle ciezkiej choroby i kosztuje o wiele, wiele wiecej.

I mam pytanie do pani minister.

Uslyszelismy takg informacje, ze na uniwersytety medyczne nie bedzie mozna przyj-
mowac odplatnie studentow ani polskich, ani obcokrajowcow. English Division w Uni-
wersytecie Medycznym we Wroclawiu to jest nie tyle do§é duzy zysk, ile znaczace pod-
budowanie budzetu Uniwersytetu, rowniez odplatni studenci polscy. Jakie to sg plany?
Od kiedy to zostanie wprowadzone i czy sg zawarowane pienigdze, ktore uczelniom
jakby zrekompensujg brak tych studentow? Te oplaty sg tak skalkulowane, ze pokrywaja
studia i dajg jeszcze pewien zysk uczelniom medycznym.

Na koniec chce zglosi¢ poprawke. Zrdodlo finansowania: czesé 83 pozycja 8 — to jest
wspolfinansowanie projektow ze srodkéw Unii Europejskiej — do czesci 46 — Zdrowie,
dzial — Ochrona zdrowia, na szpitale kliniczne w grupie wydatkéw majatkowych, kwota
600 000 tys. zI na rozbudowe Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego we Wroctawiu
o budynek C, planowany juz od wielu lat, ktory bedzie ponadregionalnym centrum
pediatrii i ponadregionalnym centrum onkologii dla dorostych.

Bardzo dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Bardzo dziekuje i bardzo prosze o zlozenie poprawki na piSmie do nas, do sekretariatu.
A teraz zapraszam do glosu panig posel Zelazko.

Posel Jézefa Szczurek-Zelazko (PiS):

Szanowny panie przewodniczacy, ja z duzg szczegolowosScig zapoznatam sie z projektem
tego budzetu i dziwi mnie troche wypowiedz pana przewodniczacego.

Mam wrazenie, ze czytaliSmy dwa rozne dokumenty, poniewaz te kwestie, ktore pan
przewodniczacy poruszal w swojej opinii, akurat sg w tym budzecie i mozna doczytac
si¢ tego, o co pan pyta. Podkreslenia wymaga fakt (pytal pan o $rodki na leki), tam jest
ta kwota zapisana. Srodki na hemofilie, wszystkie te zwiekszenia, ktore obecny rzad
wprowadzil, mamy w budzecie.

Natomiast, ja mam do panstwa pytanie. Poniewaz w poprawce jest kwota 6500 tys. z1
na podwyzki dla pielegniarek, rozumiem, ze poprzedni rzad tej kwoty nie zabezpieczyl,
bo... Ale w tej chwili w projekcie budzetu jest ta kwota, zwiekszenie kosztéw wynagro-
dzen, ktore wynikajg z porozumienia. To jest pierwsza sprawa.

I chciatabym zapytac, poniewaz byta tutaj rozmowa na temat leczenia in vitro. Chyba
to nie powinno budzi¢ zdziwienia, ze jest to w budzecie zaprezentowane w taki sposéb.
Mam natomiast pytanie, czy sa w budzecie §rodki zaplanowane na naprotechnologie,
poniewaz taki problem zglaszaliSmy i chcieliémy, zeby takie §rodki byly réwniez prze-
znaczone.

Na koniec chcialabym sie odnie$¢ do wystapienia pana profesora Zembali.

Ja rozumiem, ze panstwo, ktoérzy pracuja w klinikach, bardzo mocno walczg o §rodki
dla tych klinik, ale chcialabym podkresli¢, ze rowniez w szpitalach wojewddzkich czy
nawet miejskich (na przyklad, w szpitalu Jana Pawla II w Krakowie czy w szpitalu
Narutowicza) sg oddzialy kliniczne, ktore wykonujg takie same procedury jak w klini-
kach, natomiast panstwo uwazaja, ze ze wzgledu na sama nazwe ,,szpital kliniczny” te
szpitale powinny by¢ zdecydowanie lepiej finansowane. To taka uwaga odno$nie do pre-
ferowania szpitali klinicznych.

Generalnie uwazam, ze jest to budzet, ktory jest skrojony na miare naszych mozli-
wosci. Na pewno bedziemy nad nim pracowaé w dalszym ciggu, ale na dzisiaj uwazam,
ze jest dobry i na pewno bedziemy go popierac.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Bardzo dziekuje, pani posel.
Pani poset Libera.

Posel Beata Malecka-Libera (PO):
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Pani minister, szanowni panstwo postowie, mam jedno pytanie do pani minister a,
pozniej, konkretng poprawke.

Oto6z, w wypowiedzi, ktorg styszeliSmy tutaj na posiedzeniu Komisji Zdrowia z ust
pana ministra Radziwilla, a takze p6zniej, w czasie debaty na sali plenarnej dotyczace;j
ustawy budzetowej, wielokro¢ bylo podkreslane znaczenie priorytetowe, wrecz zada-
nie zwiekszenia budzetu, o jakim pan minister zdrowia moéwil, oczywiScie w zakresie
ochrony zdrowia. W przedstawionym nam w tej chwili projekcie widzimy te nieznaczng
zwyzke, jednak rozumiemy, ze nie o takim wzroScie budzetu pan minister méwit i myslat.

Dlatego chciatabym zapytaé panig minister, czy na posiedzenie Rady Ministréow byty
ztozone konkretne projekty, propozycje, zwiekszenia tego budzetu w zakresie ochrony
zdrowia. Jezeli tak, to o jakich kwotach byla rozmowa.

Mam §wiadomo§c¢ tej trudnej sytuacji, w jakiej znajdujemy sie w tej chwili, na przelo-
mie roku (i panstwo, i poprzedni rzad), ale jednak méwimy w tej chwili o poczatku drogi
wzrostu w ochronie zdrowia. Dlatego chce dopytac, czy konkretne propozycje, projekty
zwiekszenia tego budzetu o wieksze kwoty, padaly i czy byly tego typu rozmowy?

Natomiast druga rzecz, ktora bedzie sie wigzaé¢ z poprawka, jaka chce zlozy¢, doty-
czy konkretnie Funduszu Rozwigzywania Probleméw Hazardowych, o ktérym tu pani
minister méwita, w kwocie 13 000 tys. z1, ktéra w caltosci jest przeznaczona na Narodowy
Program Zdrowia. Z niepokojem obserwuje to, co w tej chwili dzieje sie z NPZ. On jest
jeszcze w trakcie konsultacji, nie ma ostatecznego ksztattu, jednak boje sie o to, ze doda-
wane nowe zadania, ktore stysze, ktore wybrzmiewaja w mediach, miedzy innymi, zdro-
wie prokreacyjne, spowodujg rozdrobnienie zadan w NPZ przy zachowanej tej same;j
kwocie. W zwigzku z tym, realizacja tych programoéow, w mojej ocenie, staje sie jednak
niedoskonata. Pieniedzy w NPZ za wiele juz nie bylo i dlatego tez programy, ktére zapi-
sywaliSmy, byly absolutnie strategiczne. Dlatego (to jest moja uwaga i refleksja) — jezeli
tych programow bedzie coraz wiecej — to wtedy zaden z nich nie bedzie efektywny.

Jednak chce zlozy¢ konkretng poprawke, w zwigzku z tym, ze pani minister powie-
dziala, ze z Funduszu Rozwigzywania Probleméw Hazardowych zostanie wykorzystane
13 000 tys. zl na realizacje Narodowego Programu Zdrowia. Oto6z, chce zlozy¢ poprawke,
w ktorej, w czeSci A (zadania wynikajace z ustawy, tworzace fundusz celowy) nalezy
doda¢ pkt 5 — zadania okre§lone w przepisach o zdrowiu publicznym, z kwotg 100 000
tys. zl. Taka mozliwo$¢ pojawia sie z tego wzgledu, ze w trakcie prac nad ustawg o zdro-
wiu publicznym skiadaliSmy rowniez nowele w ustawie o grach hazardowych, w art. 88,
ktora rozszerzyla wydatki o zdrowie publiczne. Jednak w planie, ktory panstwo przed-
stawiaja, tego rozszerzenia wydatkow nie ma. Dlatego dalej, w czesci B, pkt 3 — koszty
realizacji zadan zwiekszy¢ o 100 000 tys. zt do kwoty 113 000 tys. zl, w pkt 4 — stan Fun-
duszu na koniec roku zmniejszyc o 100 000 tys. z, to jest do kwoty 16 105 tys. zt, w pkt
4 pkt 1 - srodki pieniezne zmniejszyc o 100 000 tys. z1, to jest do kwoty 16 105 tys. zi,
i w czesci F — dane uzupelniajace, w pkt 1 — wolne §rodki przekazane w zarzadzanie lub
depozyt u Ministra Finansow zmniejszy¢ o 100 000 tys. zt do kwoty 16 105 tys. zt, w tym
pkt 1i 2 - depozyty terminowe zmniejszy¢ o 100 000 tys. zt do kwoty 16 105 tys. zi.

Chce wyjasni¢ szanownym panstwu postom, ze méwimy tutaj o Srodkach, ktore
sa w dyspozycji Ministra Finanséw. Rozumiem, ze tutaj, na posiedzeniu Komisji Zdro-
wia, nie powinno by¢ problemu z tym, aby te §rodki, ktore sg w dyspozycji Ministra
Finanséw przeznaczyc¢ i wykorzystac na zdrowie publiczne.

Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Dziekuje.
Czy pani posel sklada formalnie poprawke?

Posel Beata Malecka-Libera (PO):

Tak, skladam formalnie poprawke.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

i.p.

Dziekuje.
Oddaje glos panu postowi Hokowi.
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Posel Marek Hok (PO):

Panie przewodniczacy, pani minister, szanowni panstwo, ja bym wrocit do najbardziej dla
nas bulwersujacej sytuacji, jaka wigze sie z obiecanymi bezplatnymi lekami dla pacjen-
tow 75 plus.

Projekt ustawy, ktory zostal juz przygotowany 14 grudnia, méwit o tym, ze po ukon-
czeniu 75. roku zycia przysluguje bezplatne zaopatrzenie w leki, ale nie tylko — w érodki
spozywcze specjalnego przeznaczenia oraz wyroby medyczne okreslone w wykazie.
W projekcie tej ustawy jest zapisane, ze w roku 2016 bedzie to wielkos¢ 495 000 tys. zt.

Byla to jedna z wiekszych obietnic wyborczych, wiec dzisiaj nalezaloby powiedzieé¢
uczciwie wszystkim osobom po 75. roku zycia, ze tych lekow nie otrzymaja a jezeli juz,
to w wysoko§ci takiej, o jakiej mowil pan minister Artukowicz. Tym bardziej, ze w pro-
pozycji tej bylo zapisane, ze efektem, na ktory oczekujemy w zwigzku z finansowaniem
lekéw bezplatnych dla oséb starszych, bedzie poprawa stanu zdrowia w obrebie populacji
seniorow, a takze dziatania te bedg mieé¢ bardzo korzystny wplyw na te osoby w wymia-
rze nie tylko zdrowia fizycznego, ale rowniez sfery psychologicznej i emocjonalne;.

Mysle, ze otrzymanie miesiecznie pomocy w wysokosci 3-4 zl, o ktérych moéwit pan
minister Artukowicz, nie bedzie chyba dobrze odebrane w sferze psychologicznej a, tym
bardziej, emocjonalnej. Sadze wiec, ze nalezaloby uczciwie powiedzieé, ze tej pomocy
po prostu nie bedzie.

Poza tym, w zeszlym roku moéwiliémy réwniez bardzo duzo o wynagrodzeniach dla
poszczegodlnych grup zawodowych ochrony zdrowia. Udato sie (za co serdecznie dziekuje
poprzedniemu rzgdowi), ze zwyzki wynagrodzen dla pielegniarek i poloznych zostaty
zapisane. MowiliSmy jednak réwniez o pozostalych grupach, ktore oczekuja wzrostu
wynagrodzen i w zwigzku z tym, chcialbym zaproponowac poprawke, ktora bedzie pole-
gac na stworzeniu w cze$ci 83 nowej rezerwy pod nazwa — wzrost wynagrodzen dla fizjo-
terapeutow. Jest to kwota 50 000 tys. zI. Proponuje jako zrédlo finansowania w czesci
85 pozycje 8.

Taka poprawke chcialbym zglosic.

Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Dziekuje, panie posle.
Prosze o zlozenie formalnie poprawki na pismie do sekretariatu.
Pani poset Kaczorowska, bardzo prosze.

Posel Alicja Kaczorowska (PiS):

Panie przewodniczacy, szanowni panstwo, ja chcialabym zapyta¢ pana ministra Zembale,
czy sg jakie$ dane na temat tego, jaki procent przypadkéw powiklanych operuje sie w kli-
nikach i, czy rzeczywiScie jest to tak ogromny procent, ze nalezy zabezpieczyc te kwote?
Czy moze wplyna¢ na to, zeby w szpitalach nizszej rangi te ustugi byly lepsze, biorgc pod
uwage zarowno kadry, jak i sprzet, jakimi te szpitale beda dysponowac?

Zastanowilabym sie natomiast, rzeczywiscie, nad studiami anglojezycznymi, bo to jed-
nak poprawia finansowanie wyzszych uczelni.

Natomiast interesowatoby mnie, jaki procent powiktanych przypadkow trafiat do klinik.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Bardzo dziekuje, pani posel, z tym, ze pytania zadajemy raczej stronie rzadowe;j. Przyj-
muje jednak te wypowiedz jako jeden z gloséw w dyskus;ji.
Bardzo prosze, pan posel Latos.

Posel Tomasz Latos (PiS):
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Dziekuje bardzo.

Pani minister, Wysoka Komisjo, mamy sytuacje do§¢ charakterystyczng dla tego
momentu, kiedy jest zmiana wladzy na granicy kadencji. Patrze na tawy rzadowe, patrze
na sale, na kolezanki i kolegéw poslow i pamietam wcze$niejszg dyskusje nad budze-
tami, réwniez nad przygotowaniem tego budzetu i przyznam szczerze, ze jedna rzecz
jest nowoScig w stosunku do tego, co pamietam z poprzednich kadencji.

i.p.
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i.p.

Ot6z, ci postowie, kiedys koalicyjni, ktorzy byli malo aktywni w zglaszaniu poprawek
do planowanego budzetu, na ogét milczeli, bo tak na dobra sprawe ten budzet nie byt
budzetem, do ktérego ktokolwiek w stu procentach by sie przyznawal. Poprzednia wladza
uwazala, ze to w zasadzie jest ich, wiec nie bardzo wypada krytykowag¢, ale juz kto$ inny
bedzie go realizowac a nowa wladza mowita: zrobiliSmy pewng korekte, ale tez nasz nie
jest. I tak, na dobra sprawe do$¢ cicho i bez specjalnej dyskusji i debaty, bez specjalnych
polemik ten budzet przechodzil. Prawdziwa batalia polityczna — tak to nazwijmy - roz-
poczynala sie od kolejnego budzetu. A tu nagle okazuje sie, ze jest cala sterta poprawek,
o ktérych - jak rozumiem - postowie zapomnieli i to pomimo kampanii wyborczej. Nie
zglaszali tego wcze$niej, nie pamietali o tym, ze trzeba, na przyklad, powalczy¢ o dodat-
kowe 100 000 tys. zt na zdrowie publiczne, czy, ze trzeba pamieta¢, aby dac¢ podwyzki
wszystkim pracownikom a nie rozmawiac tylko z jedna grupa zawodowa itd.

Mozna by mnozy¢ przyklady.

Niech to ocenig wszyscy rozsadni, ktérzy ewentualnie ogladajg relacje lub pdzniej
beda ja czytaé i do tego sie ustosunkuja, wyciggajac wlasne wnioski.

Natomiast ja chcialbym sie odnies¢ do kilku spraw zawartych w tym budzecie.

Kwestia nowotworow — jezeli chodzi o nowotwory to musze powiedzie¢, ze mam ambi-
walentne odczucia, bo - z jednej strony — zgadzam sie z tym, co méwi pani poset Hrynkie-
wicz, ze ta kwota caly czas sie nie zmienia, a — z drugiej strony — niestety, jezeli patrzymy
na efekty realizacji programu i piecioletnie przezycia, to sg one co najmniej niezadowala-
jace. W zwigzku z tym, ja osobiScie oczekiwalbym — i mam nadzieje, ze wspélnie z rzadem
wypracujemy odpowiedni program na kolejne lata, z ktérego niejako bedziemy premio-
wac poprawe tych parametrow. Zapewne wszyscy — i rzad, i Komisja — chetnie bedziemy
zglaszaé postulat zwiekszania tych §rodkow na wspomniany program pod warunkiem,
ze bedziemy obserwowac okre§lone efekty, jezeli chodzi o wspomniane parametry pie-
cioletnich przezyc.

Udato nam sie (i to jest poza dyskusja, i myéle, ze ponad podziatami) dokona¢ duzej
zmiany i znacznego postepu, jezeli chodzi o wyposazenie wielu placowek stuzby zdrowia
W nowoczesny sprzet, nowoczesng aparature. Z pewnoscig jest tu jeszcze wiele do nadro-
bienia, mysle jednak, ze juz zdecydowanie mniej niz kiedy ten program rozpoczynalismy.
Teraz jest pora na to, by ze Srodowiskiem onkologéw przygotowaé takie rozwigzania
(niezaleznie od pakietu onkologicznego, bo to jest co§ zupelnie innego), aby te piecio-
letnie przezycia zaczely przypominaé i dogania¢ parametry przynajmniej ogolnoeuro-
pejskie.

Dalej - jezeli chodzi o informatyzacje to musze powiedziec, ze w tym zakresie jeste-
$my chyba liderami, bo jest juz wymieniana kolejna ekipa w CSIOZ, chyba przez pana
ministra Zembale ten proces zostal rozpoczety. Pieniadze plyng szerokim strumieniem
a efekty sa cokolwiek mizerne. Caly czas przesuwamy terminy wprowadzenia informa-
tyzacji. Ja sltysze z réznych $rodowisk informacje o niekompatybilnoSci tych réznych
systemow ze soba a poziom wydatkow jest taki, jakbySmy te Iacza mieli z jakiego$ cen-
nego kruszcu a komputery najdrozsze na §wiecie. MySle w zwigzku z tym, ze niezaleznie
od wywolania tego tematu przy okazji budzetu, warto bedzie (zreszta, ja stosowna pro-
pozycje zglosze), abySmy w planie pracy uwzglednili informacje, jak ta sprawa wyglada,
i przedstawienie przez panstwa swoistego remanentu, bo inaczej bedziemy caly czas
tkwi¢ w tym blednym kregu i sprawa nie bedzie sie posuwac do przodu.

Chcialbym sie tez dowiedziec, jezeli chodzi o inwestycje (tutaj panstwo przedstawiali
plany inwestycyjne) — na jakim etapie jesteémy. Gdybym moéglt dowiedzieé sie czego$
wiecej... Czy planuje sie zakonczenie — w tym albo w przyszlym roku - ktoérejs z tych
inwestycji, czy tez sa one jeszcze daleko, jezeli chodzi o poziom zaawansowania? Wydaje
mi sie, ze przynajmniej, jezeli chodzi o inwestycje w Warszawie to bedziemy to finali-
zowac, ale chciatbym to od panstwa ustysze¢. Zapytam tez tradycyjnie o Krakéw. Mam
nadzieje, ze ta inwestycja tym razem ruszy i nie bedziemy kolejny raz tych wydatkow
przekladac.

I wreszcie kwestia lekow dla pacjentow 75 plus. Jak rozumiem, nie wszystko musi by¢
zrealizowane z budzetu panstwa. Refundacja lekow jest przeciez ujeta w planach Naro-
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dowego Funduszu Zdrowia. Rozumiem, ze przynajmniej cze$¢ tych wydatkéw znajdzie
odpowiednie odzwierciedlenie w planach NFZ.

Tyle z mojej strony.

Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Bardzo dziekuje.
Pani poset Kopcinska.

Posel Joanna Kopcinska (PiS):

18

Dziekuje.

Panie przewodniczacy, pani minister, szanowni panstwo, cieszy troska, jakg tu wszy-
scy panstwo przejawiajg, na przyklad, o polskich senioréow, nasze szpitale, zwlaszcza
kliniczne, czy centra dydaktyczne, ale méwimy, prosze panstwa, o planach resortu zdro-
wia, pracach i naprawie ochrony zdrowia na podstawie stanu zastanego, na podstawie
finansow, jakie ten rzad dostat po wielu latach rzadow koalicji Platformy Obywatelskiej
i PSL. OczywiScie, mozna skladac deklaracje, ktére pozniej nie beda zrealizowane.

Ta troska panstwa, na przyklad, o centra dydaktyczne, wyrazala sie dedykowaniem
kwot, chociazby na uczelnie t6dzka, na miasto akademickie — z ktérego pochodze — 25
pazdziernika 2015 r. Wtedy, kiedy panstwo wiedzieli, ze nie bedg w stanie juz tych kwot
zrealizowaé, przekazac. To sg wlasnie te deklaracje. To jest wladnie ta ogromna troska
o centra dydaktyczne. To jest troska o senioréw. A jak wyglada opieka geriatryczna
w Polsce? Dam przyklad réwniez z Y.odzi, miasta, z ktorego pochodze. Ponad 20 lat ocze-
kiwania do oérodka dziennego pobytu dla os6b chorych na Alzheimera. Prosze panstwa,
to sg fakty a budzet, nad ktorym pracujemy, zostal zastany.

Opinia BAS - rezerwy celowe w dyspozycji Ministra Zdrowia. Wérod rezerw celowych
bedacych w dyspozycji Ministra Zdrowia warto zwroci¢ uwage na pozycje 57, na konty-
nuacje budowy i utrzymania systeméw informatycznych, o ktérych pani poset byla juz
taskawa wspomnie¢. Wyja§nienia wymaga stan zaawansowania projektu, tak zwanej
platformy P1. To sg fakty. Przeciez to sg gigantyczne pienigdze, prosze panstwa, ktore
zostaly stracone.

Opinia BAS dotyczaca Funduszu Rozwigzywania Probleméw Hazardowych.
,Od czasu powstania Funduszu Rozwigzywania Probleméw Hazardowych §rodki gro-
madzone na jego rachunku znacznie przekraczajg zdolnosci wydatkowania dysponenta
tego Funduszu na zadania okreslone ustawowo”. Tak byfo. Pafistwo mieli wiele lat na to,
zeby to zmieni¢. Srodki dedykowane na centra dydaktyczne, pisma do wgladu.

Pan minister Zembala odnidst sie rowniez do §rodkow w dyspozycji Narodowego
Funduszu Zdrowia, ktorym mamy zajg¢ sie na odrebnym posiedzeniu, ale pozwola pan-
stwo, ze rowniez do tego sie odniose, bo to rzutuje na stan i kondycje ochrony zdrowia
w naszym kraju. Chcialabym zapytaé o sposob i zrédia zaplaty za Swiadczenia medyczne
wykonane w 2015 r. w ramach kontraktow oraz za tak zwane nadlimity.

Prosze rowniez o informacje o sposobie rozliczenia §wiadczen ponadlimitowych
za lata 2013 i 2014, z uwzglednieniem procentowym zaptaconych kwot, oraz o kwocie
wcigz pozostajacej do zaplaty. Prosze takze o informacje, ktore szpitale nie majg uregu-
lowanych §wiadczen ponad umowe za lata ubiegte.

Tych przyktadow propozycji, ktérymi nalezy sie zajac...

Kazdy z nas chciatby, zeby te §rodki byly wieksze, zar6wno te z budzetu na leki dla
senioréw, chociaz pan posel Latos wspomnial, ze to nie jedyne zrédlo ich finansowania.
Chcieliby$my, zeby tych §rodkéw bylto wiecej na walke z dopalaczami, zeby $rodki prze-
znaczone na wynagrodzenia byly wyzsze, ale prosze przypomniec sobie nasze pierw-
sze czy drugie posiedzenie Komisji Zdrowia w tej kadencji, kiedy mowiliSmy chociazby
o podwyzkach dla pielegniarek, jak wiele spraw nie zostalo do konca wyprostowanych
i uregulowanych. Mysle, ze obecni tu, zwlaszcza zainteresowani, to potwierdza.

W zwigzku z tym, uwazam, ze na mozliwoSci zastane ta propozycja budzetu jest jak
najbardziej do przyjecia i ze wspdlnie powinniSmy dolozy¢ staran, zeby te zmiany syste-
matycznie wprowadzac w zycie.

Dziekuje.

i.p.
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Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Bardzo dziekuje.
Pani premier Kopacz, bardzo prosze.

Posel Ewa Kopacz (PO):

i.p.

Dziekuje bardzo.

Pani minister, panie przewodniczacy, odniose sie do glos6w moich przedmoéwcow.

Otéz, sytuacja nie jest do konca zastana, jak to pani posel miata okazje zaznaczyc.
Wtedy, kiedy my tworzyliSmy budzet, to zgodnie z kalendarzem i przyjetymi zasadami
tworzenia budzetu przez kazda ekipe rzadzaca w okre§lonym czasie. Ta ekipa, ktéra
od 25 pazdziernika bierze odpowiedzialno§é za finanse publiczne w calo$ci, jednak pra-
cuje w innych realiach. Nie mamy juz reguly wydatkowej, nie mamy réwniez w tej chwili
procedury nadmiernego deficytu, a wiec nie muszg mie¢ panstwo ograniczen. W zwigzku
z tym, rozumiem, ze skoro ich nie macie, to zwiekszacie deficyt. A jak zwiekszacie defi-
cyt w tym budzecie na 2016 r., to zasadne jest pytanie tu, na posiedzeniu Komisji Zdro-
wia, dlaczego w ramach tego zwiekszonego deficytu nie znalazly sie wieksze pienigdze
na ochrone zdrowia? Wszyscy twierdza, ze to jest wyjatkowe. Jako lekarz i poset od kilku
lat i pracownik Komisji Zdrowia uwazam, ze to jest wyjatkowy dzial naszego zycia, wiec
ochrona zdrowia powinna by¢ pod szczegolnym nadzorem tych, ktérzy odpowiadaja
za budzet bez ograniczen formalnych, ktoére poprzednia ekipa posiadala.

Z tego wynika moje pierwsze pytanie. Powiedzieli panstwo — i méwili to bardzo glosno
w kampanii wyborczej — o powrocie gabinetéw stomatologicznych do szkél. Rozumiem,
ze to ma sie odbywac od 1 wrzeénia roku 2016. Jednoczes$nie obserwuje wydatki, tak
zwany budzet wojewodow, i nie znajduje tam pieniedzy na tworzenie nowych gabinetow
stomatologicznych. Czy, w zwigzku z tym, kosztem tym bedziecie obdarzaé¢ wszystkich
tych, ktorzy za te szkoly podstawowe, gimnazjalne i licealne odpowiadaja na poziomie
powiatu czy gminy?

Po drugie — rozumiem, ze na te dodatkowe §wiadczenia w ramach tych §wiadczen
stomatologicznych znajda sie pienigdze w budzecie Narodowego Funduszu Zdrowia juz
na rok 2016. Czyli, od 1 wrze$nia roku przysziego te pieniadze sie znajda.

Ze zdziwieniem slucham, ze postowie, dzisiaj opozycji, a jeszcze nie dawno koalicji
rzadzacej, skladajg poprawki. Moge powiedzie¢ do postow koalicji — nie krepujcie sie pan-
stwo, rowniez skladajcie poprawki. Je§li macie na tyle odwagi, zeby w ramach tego zwiek-
szonego deficytu zadbac o ochrone zdrowia, rowniez skladajcie poprawki. Ja, niewatpli-
wie tak. I tu chcialabym ustysze¢ deklaracje pani minister, czy pani minister i resort
zdrowia poprag poprawke, ktorg ztoze w drugim czytaniu, poniewaz bedzie to poprawka
dotyczaca zwiekszenia finansowania Panstwowego Ratownictwa Medycznego o 100 000
tys. zl. Czy te poprawke resort zdrowia poprze, kiedy zloze ja w drugim czytaniu, i czy
koalicja rzadzaca, Prawo i Sprawiedliwo$¢, poprze tego rodzaju zwiekszenie budzetu
w ramach podwyzek dla pracownikow PRM?

I ostatnia moja uwaga.

Juz kilku przedméwcow o tym mowito, ale — poniewaz pan przewodniczacy Latos
o tym wspomnial, ze finansowanie bezptatnych lekow dla pacjentow powyzej 75. roku
zycia odbywac sie bedzie z funduszu NFZ - to chce zapytaé (jest tu prezes NFZ): z kto-
rego dzialu i jakim sposobem bedziemy finansowac¢ bezplatne leki dla pacjentow powyzej
75. roku zycia z pieniedzy, ktore sg przeznaczone wylgcznie na §wiadczenia medyczne.

Moze jednak panstwo rzeczywiScie znajda taki sposob.

Chce powiedziec, ze to jest zwykle oszustwo. Oszukali panstwo. Dzisiaj dajecie tylko
3-4 zl tym, ktorzy czekali na wielkg ulge w swoich niskich budzetach, czyli na pienigdze,
ktore pozwolg im przezyc¢, bo sami panstwo w kampanii wyborczej méwili bardzo czesto
nie o 27 zI miesiecznie na wydatki lekowe a — o setkach zlotych, ktore przewlekle chory
emeryt i rencista wydaje teraz na leczenie. Chce wiec powiedzieé¢, ze nawet nie zadali
sobie panstwo trudu, zeby w ramach tych 120 000 tys. zt policzyé¢ bezptatne leki, ktore
sa na ryczalt za 3,2 zt. Nawet nie wszystkie ryczaltowe leki darowujecie dzisiaj emery-
tom i rencistom w ramach tego projektu budzetu.
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Uwazam (i biore pelng odpowiedzialnosc za te swoje stowa), ze jest to czyste oszustwo
wyborcze.
Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Bardzo dziekuje.
Pan poset Rucinski.

Posel Marek Rucinski (N):

Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, pani minister, chcialbym zada¢ dwa pytania.
Moje pierwsze pytanie dotyczy budzetu. Czy przewiduja panstwo w tym budzecie, albo
w przyszlosciowych budzetach przy reformowanym systemie zdrowia, jakiekolwiek
dodatkowe zrédta finansowania, — jakiekolwiek, poza unijnymi?

Drugie pytanie zadam pani jako posel, przedstawiciel moich wyborcéw. Pochodze
z rejonu i miasta, gdzie wiele niekoniecznie planowych, ale naglych procedur wykonywa-
nych jest poza publiczng stuzbg zdrowia i pacjenci korzystaja z leczenia w niepublicznych
osrodkach, ptacac za to z wlasnej kieszeni, aczkolwiek jednocze$nie placg na Narodowy
Fundusz Zdrowia. Czy w ten budzet wkalkulowana jest sytuacja, ze ci ludzie zaczng
wystepowac o refundacje i zwrot kosztow leczenia, dlatego, ze bylo ono pewng profilak-
tyka kalectwa, ucieczkg od ochrony od pracy, a jak wiemy, jest to rowniez pewien sposob
unikania kosztow? Czy takie sytuacje sg ujete w przyszlym systemie, czy to bedzie NFZ
czy jakakolwiek przepoczwarzona instytucja?

I to tyle do pani minister. )

Chcialbym natomiast zwrocié sie do pani minister Zelazko...

Przepraszam - do pani posel... Moze kiedys...

Nie moge zrozumie¢ pani zdziwienia, bo méwi pani jak przedstawiciel NFZ. Pamie-
tam kontraktowanie roznych ustug w szpitalu, w ktérym pracuje — wojewodzkim, nie kli-
nicznym. Pytano wylgcznie o sprzet, natomiast nigdy nie pytano o umiejetnoéci. Z catym
szacunkiem do braci lekarskiej — nie wszyscy maja dostep do wszystkich nowinek, nie
wszyscy jezdzg na konferencje i nie wszyscy znaja jezyki.

Chciatbym tylko podac przyktad z mojej dziedziny, artroskopii wykonanej w dobrze
wyposazonym szpitalu powiatowym a w szpitalu wojewddzkim. Tam, jest to zwykle
zagladniecie do stawu a w moim szpitalu jest to wykonanie wszystkich procedur wie-
zadlowych. I nie zgadzam sie z tym, zeby — i pierwszy i drugi o$rodek — byly tak samo
oplacane.

Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Bardzo dziekuje.
Pan posel Soénierz.

Posel Andrzej Sosnierz (PiS):

20

Zanim odniose sie do oceny budzetu i tego planu ustawy budzetowej, pozwole sobie
wyrazic zdziwienie tym, co tutaj usltyszalem, ze - po ilu$ latach rzagdéw, kiedy mieliémy
ministrow-lekarzy, pani premier byla najpierw ministrem zdrowia a potem premierem
rzadu - pani nie wie, w jaki sposob sg refundowane leki w Polsce. Leki w Polsce refun-
duje Narodowy Fundusz Zdrowia i w zwigzku z tym...

OczywiScie, ale w ramach ustawy refundacyjnej. Mechanizm jest znany, pani premier.
Szkoda, ze po tylu latach pani jeszcze zadaje pytania, jak to jest finansowane.

By¢ moze to jest wyjasnienie problemu, dlaczego w Polsce nie udajg sie nam reformy,
skoro tak dtugo trzeba dochodzi¢ do rzeczy oczywistych.

Tu jest inny problem — czy NFZ ma te kwote. I z tego wynika wsparcie panstwa
w formie dotacji budzetowej, zeby ulzyé NFZ w wydatkach, ktore sa dodatkowe, nie byty
wczesniej zaplanowane.

To tylko dygresja odnos$nie do wczeSniejszej wypowiedzi.

Odnoszac sie do planu ustawy budzetowej w zakresie ochrony zdrowia, przychylam
sie do stanowiska moich poprzednikéw i pana przewodniczacego Latosa, ze juz niewiele
mozna bylo zrobi¢, bo ten plan byl przygotowany wczeséniej i, niestety, rewolucyjne prze-

i.p.
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mieszczenie kwoty nie bylo w takim czasie mozliwe. Wplywa na to przyjety w Polsce
kalendarz wyborczy, ze rzady zmieniajg sie pod koniec roku, kiedy poprzednicy przygo-
towujg budzety.

Natomiast, juz nie oceniajac poszczegblnych pozycji, ktore niektérzy poprzednicy
slusznie pochwalili a inni skrytykowali, chciatbym zwréci¢ uwage na to, ze dobrze by bylo
w przyszloéci zmieni¢ w ogole filozofie tworzenia tego budzetu na filozofie zadaniowa.
Chodzi o to, zeby to byly budzety zadaniowe a nie, tak jak w tej chwili, historyczne — taka
kwota, jaka byla kiedys, przechodzi na nastepny rok. Taki pomyst swego czasu propago-
wala pani premier Zyta Gilowska. To w koncu sie nie udalo i zawsze zwycieza ta filozofia
budzetéw historycznych - byto dziesie¢ to damy w przyszlym roku dziesiec piecset, byto
dziesieé piecset— damy jedenascie, i tak to leci. Tego, czy to jest wydawane madrze, czy
ghupio, juz nikt nie analizuje.

Pojawialy sie tu pytania, czy warto nam finansowaé informatyke. Byl budzet, to dalej
»polecimy” z tymi pieniedzmi. Pienigdz jest narzedziem, ktore nalezy wykorzystywac
$§wiadomie a nie historycznie.

Zwracam sie wiec z wnioskiem do Ministerstwa Zdrowia, zeby na przyszly rok przy-
ja¢ filozofie zadaniows, czyli — finansujemy w odpowiedni sposob to, co chcemy osig-
gnag¢. Chociazby, wspomniana tu onkologia — od lat wydajemy pienigdze i nie mamy
efektow. Trzeba sie zastanowic, czy wlasciwie je wydajemy, czyli — na wlasciwe pozycje,
czy stosujemy wlaSciwe mechanizmy wydatkowania pieniedzy, skoro one plyna szero-
kim strumieniem a efekt nie jest widoczny. Tym wladnie rézni sie budzet historyczny
od zadaniowego. I mam nadzieje, ze te filozofie zadaniowego budzetu panstwo przyjma,
z tym, ze to wymaga pracy juz od poczatku roku, bo trzeba rozpoznac wszystkie pozycje
i przedyskutowac wszystkie plany, na ktore te pienigdze sie wydaje, czy one przynosza
zalozone efekty.

Nie odnosze sie juz do tego budzetu, ktory jest, bo nie wniose nic nowego, trzeba go
bedzie - po prostu — realizowa¢. Jednak, na pewno trzeba zmienic¢ filozofie podchodzenia
do planowania budzetowego w przyszlosci.

Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Bardzo dziekuje.
Pan poset Kamysz.

Posel Wladystaw Kosiniak-Kamysz (PSL):

i.p.

Dziekuje bardzo, panie przewodniczacy.

Pani minister, bylo bardzo wiele gtosow dotyczacych lekéw dla oséb po 75. roku zycia.
A moze rozwigzanie jest bardzo proste, podobnie jak z programem 500 zl, ktoére najpierw
mialo by¢ na kazde dziecko, teraz jest na drugie dziecko i nastepne, a dzisiaj rano pan
premier Glinski apelowal, zeby ci, ktorzy majg wyzsze dochody w ogéle nie korzystali
z programu 500 zt.

Dajmy wiec szanse, a moze za chwile ustyszymy apel innego wicepremiera o to, zeby
z darmowych lekow dla wszystkich seniorow skorzystali tylko niektorzy, moze wybrani.

A, tak naprawde, trzeba dzisiaj zapytac panig minister, jakie leki bedg w tym progra-
mie, bo slyszymy wspaniale obietnice po raz kolejny, styszymy o programach... Gtéw-
nie ten program jest interesujgcy w tym budzecie, bo jak sami méwicie, wiele pozycji
jest przeniesionych z poprzedniego, cho¢ czasu nie brakowalo na zmiane. Gdyby to byt
budzet wylacznie zastany (i tu zgoda z pania premier Kopacz) to on, dzien po objeciu
rzadow, mogl by¢ zgloszony z powrotem pod obrady Sejmu (dzien po zaprzysiezeniu
nowej Rady Ministrow) a nowy rzad kilka dobrych tygodni pracowal nad tym budzetem,
a wiec mial czas. Jezeli mial czas na przeprowadzenie nowelizacji budzetu na rok 2015
to byl czas na zmiany w budzecie na rok 2016.

Mysle wiec, ze dobrze by byto, gdyby pani minister rozwiala dzisiaj watpliwosci i ujaw-
nila te leki, ktére beda refundowane w ustawie nie dotyczacej seniorow, bo senior jest
oczywiscie szerszym pojeciem... W ogéle pytanie: czemu 75. rok zycia? Pewnie bedziemy
dyskutowac nad tg ustawa. Okreslenie seniora wigze sie najczesciej z momentem przej-
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Scia na emeryture, wiec mamy kilkanascie lat, podczas ktérych seniorzy nie bedg otrzy-
mywac obiecanych bezptatnych lekow.

Jesli wiec mégtbym, prositbym o precyzyjne wyjasnienie, kiedy wejdzie w zycie
ta ustawa (to Scisle wigze sie z budzetem), jakg grupe obejmie, czy ta grupa bedzie
w jaki$ sposob ograniczona i jakie leki bedg stosowane?

Na koniec, o szpitalach powiatowych i wojewodzkich.

Nie funkcjonowalby zaden system opieki zdrowotnej i najlepsze szpitale kliniczne,
ktore — oczywiscie — maja wieksza referencyjno§é, bez dziatan szpitali wojewodzkich
i powiatowych. Roznicowanie pod wzgledem finansowania pewnie w jakim$ stopniu
musi by¢, bo czasem to sg najwyzsze procedury, jakie sg realizowane, ale postawienie
wylacznie na wzmocnienie szpitali klinicznych a nie patrzenie na szpitale powiatowe
i wojewodzkie, wydaje sie niewskazane.

Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Pani premier Kopacz, bardzo prosze.

Posel Ewa Kopacz (PO):

Ja bardzo kroétko chce odniesc sie do stow pana SoSnierza, jeszcze nie tak dawno (czas
szybko leci) prezesa NFZ...

Chce powiedzie¢, ze zrozumialam te wypowiedZz jednoznacznie - to znaczy,
ze za chwile bedg panstwo nowelizowac¢ ustawe o refundacji lekéw. I chece zapytaé sie-
dzacego na sali prezesa NFZ (mimo ze w tej chwili nie rozpatrujemy budzetu NFZ), czy
w pozycji — refundacja lekéw jest co najmniej dwukrotna kwota tej, ktéra obowigzywala,
na przyklad, w roku 2014 i w roku 2015 na refundacje lekow? Czy 120 000 tys. z1, ktore
panstwo zapisali w budzecie Ministerstwa Zdrowia a nie - NFZ, traktuja panstwo dzisiaj
jako jedyne wydatki? I prosze pokazac mi jeszcze rozdzial w ustawie o refundacji lekow,
w ktorym jest jakikolwiek sygnal a nie tylko sztywny zapis, ze decyzjg (bez zmiany tej
ustawy) mogg panstwo w tej chwili zwiekszy¢ §rodki na refundacje darowujac wszystkim
po 75. roku zycia leki za darmo.

Prositabym o konkretny przyklad, jesli juz jesteSmy tak bardzo precyzyjni.

I jeszcze, panie posle, chce powiedziec tylko jedno. Rzeczywiscie, trzeba zmieni¢ filozo-
fie budzetu. Pewnie najchetniej by pan widzial taka filozofie, ze opozycja siedziataby dzi-
siaj cicho i w ogole nie dyskutowata nad tym budzetem a panstwo by oznajmiali §wiatu,
jak wszystkich uszczesliwiacie i, ze ten budzet, ktéry proponujecie, to jest kolejny sukces.

Powtorze jeszcze raz: refundacja lekéw dla tych, ktorzy skonczg 75 lat na poziomie
3,47 zl jest oszustwem wyborczym.

Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Bardzo prosze, pani poset Radziszewska.

Posel Elzbieta Radziszewska (PO):
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Dziekuje bardzo.

Ja krotko odno$nie do tematu, ktéry wedlug mnie jest bardzo niepokojacy. On zostal
zasygnalizowany, zresztg ja wniose poprawke w trakcie drugiego czytania, dlatego,
ze dzisiaj problemem jest jednak brak lekarzy.

Skutkiem wszystkich zmian, ktére do tej pory byly robione, sg szybsze Sciezki i zwiek-
szenie liczby tych lekarzy, ktorzy trafiaja do poszczegdlnych specjalizacji, bo nie wszedzie
te braki sg rowne. Musi wiec by¢ kontynuowana polityka wzrostu liczby studentéow aka-
demii medycznych czy uniwersytetéw medycznych. Jest to robione od kilku lat, jednak
nie mozna poprzestac¢ na tych dziataniach, ktore byly wykonane przez poprzednie lata.
A tu, w budzecie, nie ma absolutnie wzrostu finansowania wiekszej liczby studentow aka-
demii medycznych. Jednocze$nie chce sie zlikwidowaé odplatne studia, zwlaszcza anglo-
jezyczne, ale rowniez polskie, co bedzie ze szkoda dla wizerunku akademii medycznych
i Polski na §wiecie, i w Europie, bo ci ludzie, ktorzy kilka lat studiujg w Polsce i wynosza
bardzo dobre wrazenia z wlasnej uczelni o fachowosci nauczycieli akademickich i facho-
wosSci szpitali klinicznych, potem te miekko$¢ w sercu dla Polski majg. Zreszta, wiemy

i.p.
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o tym, ze potem wchodzg z polskimi lekarzami w r6zne badania naukowe i osiggajg duze
sukcesy. Zatem, ja zupelnie tego nie rozumiem, ale przy likwidowaniu studiéw angloje-
zycznych nie zwiekszajg panstwo jednocze$nie kwoty na studentow polskich.

Ja bym bardzo chciala, zeby pan minister zastanowit sie, czy jednak nie warto cho-
ciazby poprawka postow PiS (juz nie méwie, ze autopoprawka rzadowa) zwiekszy¢ kwote
pieniedzy na ksztalcenie mtodych lekarzy, bo na razie zadnego gestu w tym zakresie nie
ma. Jest to mniej wiecej na tym samym poziomie a przy ubytku lekarzy, ktorzy ksztalca
sie na odplatnych studiach, bedzie to duzy ubytek...

Wiasnie - i tak sie skroca kolejki do lekarzy, bo nie bedzie wyréwnania liczby lekarzy,
ktérzy odchodzg na emeryture.

I druga rzecz — oczywiScie, tego wzrostu nie wida¢ rowniez w pienigdzach, ktore
sg przeznaczone na pomoc socjalng dla studentéw. Mozna byloby przypuszczaé,
ze to przeoczenie lub ze bedzie co§ innego, ale w §lad za finansowaniem studentéw,
we wszystkich innych artykutach ustawy budzetowej nie ma wzrostu finansowania
na studentow.

I nastepna rzecz, dotyczaca lekéw dla seniorow. Z datg 14 grudnia jest ten projekt,
o ktérym juz mowil pan poset Hok. I musze powiedziec, ze nie wypada nic innego niz
zgodzi¢ sie z tym, co powiedzieli pani premier Kopacz i pan minister Kosiniak-Kamysz.
Propozycja tej ustawy mowi jednoznacznie, ze bedzie to finansowane z budzetu panstwa.
Czyli 125 000 tys. zt to jest jedyna kwota zabukowana na ten cel na przyszly rok, ponie-
waz nawet w rozporzadzenie, ktére ma dotyczy¢ sposobu i trybu finansowania z budzetu
panstwa lekow dla senioréw, maja by¢ wpisani minister zdrowia i minister finanséw.
Ministra, ktéry zajmuje sie pomoca spoteczng, tutaj nie ma. Sg to wiec tylko pienigdze
z budzetu Ministra Zdrowia (125 000 tys. z1), podczas gdy w jednym z ostatnich artyku-
16w zapisali panstwo, ze to bedzie prawie 500 000 tys. zt na rok 2016.

Rozjezdza sie to zupelnie nawet z propozycjg ustawy, ktora juz krazy. Ona jeszcze nie
jest ztozona, ale krazy...

A ponadto, planujecie kolejne ograniczenia, dlatego, ze — czytajac, co zamierzacie zro-
bi¢ w ustawie refundacyjnej — bedzie specjalne obwieszczenie dotyczace pacjentow powy-
zej 75. roku zycia. Spelni sie wiec pewnie to, co powiedzial pan Radziwitt — najtansze,
te po 3,20 zl, i to nie wszystkie i nie dla wszystkich. To znaczy - jak powiedzial klasyk
- ,pic na wode fotomontaz”, tak jak z tym projektem 500 zl. Zadne leki dla seniorow...

To, co panstwo robig, to kompromitujg sie. Ja bym bardzo prosila panig minister
o przekazanie panu ministrowi Radziwillowi, ze zycze sobie odpowiedZ na piSmie odno-
$nie do — po pierwsze — planéw pana ministra dotyczacych ksztalcenia studentéw medy-
cyny, zeby wyréwnywac ubytki lekarzy zwigzane z odchodzeniem na emeryture czy
wyjazdami, jakie majg panstwo, ale nie na 2016 r., tylko na te cztery lata, kiedy panstwo
planuja rzadzic.

I po drugie — o doktadng informacje na temat lekéw dla senioré6w powyzej 75. roku
zycia. Bardzo tatwo bowiem rzuca¢ hasta, obietnice jeszcze tatwiej, tylko potem rzeczy-
wisto§é skrzeczy, bo gdy wezmie sie do reki jeden czy drugi dokument to okazuje sie,
ze nic tak dobrze nie sprzedaje sie jak obietnice, tylko z realizacjg jest juz wielki klopot.

Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Pan poset Miller, bardzo prosze.

Posel Rajmund Miller (PO):

Panie przewodniczacy, pani minister, szanowni panstwo, wysluchujemy dzisiaj opinii
na temat budzetu. Oczywiscie, ten budzet nie mégt by¢ inny niz...
Przepraszam panstwa, ale to bardzo mi przeszkadza...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Panie po§le, bardzo przepraszam.

Bardzo prosze panstwa o cisze.

I jeszcze jedna informacja dla panstwa, zanim pan poset bedzie kontynuowaé swojg
wypowiedz.
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Poprawki mozna sktadaé nie tylko dzisiaj i nie tylko na posiedzeniu Komisji Finanséw
Publicznych. Mozna je sktadac do 14 stycznia, do godziny 18.00. Biuro Analiz Sejmowych
stuzy panstwu pomocg merytoryczng przy formutowaniu poprawek i szukaniu Srodkéw
finansowych. W zwigzku z tym, korzystajcie panstwo (mowie o samej procedurze two-
rzenia poprawki(. Zatem, przypominam, ze nie tylko dzisiaj mozemy sklada¢ poprawki.

Bardzo prosze, panie posle.

Przypominam tez, ze jeszcze przed nami budzet Rzecznika Praw Pacjenta i plan
pracy Komisji.

Posel Rajmund Miller (PO):

Prosze panstwa, jestem poslem drugiej kadencji. Pamietam poprzednig kadencje, kiedy
dyskusje na kazdy temat, czy chodzito o diabetykoéw czy o choroby nowotworowe czy
jakiekolwiek inne, panstwo w czambut krytykowali. Przyczyna byla jedna — po prostu,
bylo za malo érodkéw. Dzisiaj tych Srodkéw tez jest niewystarczajaco. Budzet przygoto-
wany przez poprzednie ministerstwo, silg rzeczy, obecne ministerstwo musiato przejaé
z niewielkimi poprawkami.

Jest inna kwestia — panstwo obiecali spoleczenstwu ,,cuda na patyku”. ObiecaliScie
spoleczenstwu, ze ludzie powyzej 75 lat zycia beda mie¢ darmowe leki, ze skrocg sie
kolejki i w kazdej dziedzinie medycyny bedzie dobrze.

Pani premier mowila przed chwilg o tym, ze dzisiejszy rzad mial komfortowg sytu-
acje, bo mogl zwiekszy¢ deficyt, nie mial tego kaganca budzetowego i mogli panstwo
to zrobic, ale tego nie zrobiliscie. I dzisiaj w tym budzecie niewiele zrobicie.

Jezeli pan Soénierz méwi o refundacji lekow to ja, bardzo prosze, zeby nie oddzielac¢
oceny projektu ustawy budzetowej w zakresie ochrony zdrowia od projektu budzetowego
NFZ, bo to jest calosé, prosze panstwa. I pewnie w zakresie finansowania z NFZ tez nie
bedzie zadnych cudow.

Mam pytanie do panstwa. Jak bez zwiekszenia deficytu i srodkéw na ochrone zdro-
wia chcecie skroci¢ kolejki, co obiecaliScie pacjentom polskim? Czy zwiekszyliScie ilo$c¢
§rodkéw na procedury medyczne, na przykltad, na operacje stawow biodrowych czy inne,
o ktorych mowiliScie (zaéma), na ktore czeka sie wiele lat? Prosze panstwa, nie zrobicie
tego bez dodatkowych §rodkow i nieuczciwe jest to, co obiecywalicie...

Ale NFZ, panie ministrze, ma ten sam budzet, jaki mial.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Drodzy panstwo...

Przepraszam bardzo, panie posle.

Panie i panowie postowie, prosze o niedyskutowanie miedzy soba, kiedy kto$ sie wypo-
wiada, bo to niczego nie wnosi do postepu sprawy i do postepu prac Komisji. Po kolei,
wszyscy moga sie wypowiedzie¢. Nikomu nie zaluje glosu. To jest jedna z najwazniej-
szych debat, ale prosze o uszanowanie wypowiedzi poprzednikow.

Pan poset Miller.

Posel Rajmund Miller (PO):
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Chcialbym powiedzie¢, ze z tego budzetu nie wynika to, co panstwo obiecali, ze skroca sie
kolejki dla pacjentow w jakimkolwiek sensie, zwlaszcza w sytuacji, kiedy wprowadzacie
takie zmiany w zakresie ksztalcenia kadr medycznych, ze lekarzy zasadniczo bedzie mnie;j.

Zatem, w jaki sposob pacjenci beda mie¢ zwiekszony dostep do Swiadczen medycz-
nych?

Przykladem hipokryzji z panstwa strony jest ostatnia podwyzka cen lekow dla osob
po przeszczepach. Prosze panstwa, te leki kosztowaly 3,20 z1. Dzisiaj jeden z tych
lekéw kosztuje 160 zt a drugi kosztuje 1400 z1. Zatem, nam jest bardzo trudno wyja-
$ni¢ to pacjentom, ktorzy staneli wobec takiej sytuacji, ze na te leki nie majg pieniedzy.
I prosze nas nie przekonywac, ze generyki, ktore sg nieprzebadane a zwlaszcza w przy-
padku dzieci, bedg mogly by¢ zastosowane u tych pacjentow bez szkody dla ich zdrowia,
tym bardziej, ze implantolodzy mowia, ze te leki muszg by¢ przetestowane u kazdego
pacjenta indywidualnie.

Jezeli wiec tak bedzie wygladaé polityka panstwa w zakresie stuzby zdrowia
to my na takg polityke sie nie zgadzamy.

i.p.
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Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Bardzo dziekuje.

Pani poset Gasiuk-Pihowicz...

Przypominam panstwu, odnos$nie do tych z panstwa, ktorzy w tej chwili sie zglaszajg
(poza panig posel i panig posel), ze robimy druga kolejke pytan. Ja, oczywiScie, nikomu
nie bede odbieraé glosu, ale bede sie staraé¢ zawezac czas pracy tej Komisji, dlatego,
ze mamy przed sobg jeszcze dwa punkty.

Bardzo prosze, pani posel.

Posel Kamila Gasiuk-Pihowicz (N):

Panie przewodniczacy, pani minister, ja bym chciata odnie§é sie do pewnej kwestii sys-
temowej, bez ktorej, tak naprawde, nie ma mozliwoS§ci zaréwno skrocenia kolejek, jak
1 poprawienia, ogélnie rzecz biorge, dostepnosci poszczegolnych §wiadczen medycznych.

Odnoénie do zakresu kompetencji Agencji Oceny Technologii Medycznych, zostal on
bardzo poszerzony, jezeli chodzi o mozliwo§é wyceny §wiadczen, o urealnienie koszyka
§wiadczen gwarantowanych — i to sg fundamentalne kwestie, jesli chodzi o poprawe
dostepnosci poszczegolnych §wiadczen medycznych. Ten zakres kompetencji zostatl
poszerzony, jednak, jezeli przygladamy sie budzetowi to ten budzet nie odzwierciedla
poszerzonego zakresu kompetengji.

Majg panstwo w swoim gronie pana ministra Krzysztofa L.ande, ktory wielokrotnie
mowil o tym, jak fundamentalng kwestig jest wlasnie weryfikacja koszyka $wiadczen
gwarantowanych dla poprawy dostepno&ci i, ze to jest ta wlasciwa droga do tego, aby
pacjenci rzeczywiScie mieli dostep do leczenia. W takim wypadku, chce zapytac, jak
ma sie to niepowiekszenie budzetu w tym zakresie do zwiekszenia zakresu dzialan,
kompetencji, Agencji Oceny Technologii Medycznych?

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Dziekuje, pani posel.
Pan poset Latos, to juz drugie okrazenie...

Posel Tomasz Latos (PiS):

i.p.

Tak, wiec powiem krotko.

Szanowni panstwo, naprawde poplynelisémy, ze tak powiem w liczbie mnogiej —i wiele
0s0b wypowiada sie w sposob zupelnie oderwany od rzeczywistoSci.

Zatem, po pierwsze, przypominam, ze jezeli mowimy o poprawie sytuacji, skroceniu
kolejek i innych rzeczach, nikt z nas nie powiedzial w kampanii wyborczej, ze to stanie
sie od 1 stycznia 2016 r.

Skadinad racje ma pani poset Pihowicz, ze trzeba przejrzec¢ rowniez, miedzy innymi,
koszyk §wiadczen gwarantowanych, urealni¢ wyceny. Trzeba zrealizowaé mape potrzeb
zdrowotnych, w przypadku ktorych jest termin do potowy roku i trzeba mocno sie spre-
zaé, zeby go dotrzymac, bo wiele pracy jest do wykonania i jeszcze wiele innych rzeczy.
I dopiero w konsekwencji, z uplywem kolejnych lat bedzie mozna méwic o postepie, skro-
ceniu kolejek i wielu innych sprawach zwigzanych z naprawg systemu.

A jezeli chodzi o leki refundowane to wszyscy panstwo doskonale wiedzg, ze co roku
zostaje pewna nadwyzka, jezeli chodzi o plan finansowy Narodowego Funduszu Zdrowia.

Prawda, pani premier?

Nawet byto spore oburzenie - jak bym powiedzial — i p6Zniej panstwo moéwili, ze prze-
znaczajg te pienigdze na inne zadania, na wykonywanie §wiadczen zdrowotnych, prze-
suwacie z tych zabezpieczonych pieniedzy na refundacje...

Juz nie wchodZzmy za bardzo w szczegoty.

A jezeli méwimy o srodkach finansowych, jest ich tyle w ochronie zdrowia i w budze-
cie, ile jest. I mysSle, ze wladnie pani premier, lekarz, doskonale o tym wie. W poprzednie;j
kadencji bylo az trzech lekarzy w rzadzie a mimo to pieniedzy na ochrone zdrowia nie
przybywalo, bo budzet byt taki, jaki byt...

Przybywalo, ale zbyt mato. Prawda? Byly takie a nie inne realia.

To tyle.

Koncze, bo mysle, ze odbiegamy od tematu.
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Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Bardzo dziekuje.
Drodzy panstwo, apeluje o zwiezlo$¢ wypowiedzi.
Pani poset Krynicka, bardzo prosze.

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):

Dziekuje bardzo.

Nie spos6b nie odnies¢ sie do pewnych wypowiedzi, miedzy innymi pani posel Kopacz
i pani posel Radziszewskiej, ktore zarzucaja nam oszustwo wyborcze.

Drogie panie postanki, dokladnie pamietam, jak osiem lat temu éwczesny kandydat
na premiera, Donald Tusk, obiecal pielegniarkom i poloznym, ze beda godnie zarabiac.
Przez osiem lat panstwo nic nie zrobili dla tej grupy zawodowej. Nic!

Dobrze. Ja dokladnie pamietam spot wyborczy i niech pani mi nie przeszkadza, pani
Kopacz, bo ja pani tez nie przeszkadzalam. Méwig panstwo...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Pani poset, bardzo przepraszam. Mamy zwyczaj zwracania sie do siebie na posiedzeniach
komisji: ,,pani posel”, ewentualnie — ,panie posle”.

Posel Bernadeta Krynicka (PiS):
Dobrze, przepraszam, pani posel Kopacz.

Mowig panstwo o oszustwie wyborczym. My, pielegniarki i polozne, czekalySmy
ponad osiem lat. Nic nie zrobiliscie. Zdegradowaliscie ten zawo6d i wynagrodzenia. Te
osoby staly sie bialymi niewolnikami.

Dajcie temu rzadowi chociaz kilka tygodni, bo my czekaliSmy na wasze obietnice
ponad osiem lat. Dajcie nam kilka tygodni — i bedziecie ocenia¢. Macie taka sktonnosc,
ze jeszcze nic nie zrobiono a juz oceniacie. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Pani posel, bardzo dziekuje za wypowiedz, pozostawie to bez komentarza.
Czy kto$ z panstwa jeszcze?
Drodzy panstwo, momencik. Teraz oddaje glos, w punkcie drugim, rzecznikowi praw
pacjenta...
Pani poset Kopcinska z prezydium, bardzo prosze krotko.
Od tej chwili bede narzucaé¢ pewna dyscypline czasowa wypowiedzi.
Prosze bardzo.

Posel Joanna Kopcinska (PiS):
Dziekuje, panie przewodniczacy, ja bardzo kroétko.

Przede wszystkim, prositabym pana przewodniczacego o rowne traktowanie postéw,
bo pani poset Radziszewska w swojej wypowiedzi byta taskawa uzy¢ stow, ktore (przepra-
szam, tak mySle) wiekszo§¢ tu obecnych przynajmniej urazity. Mysle, ze jako postowie
Rzeczypospolitej Polskiej mozemy dysponowaé wiekszym zasobem stéw i odpowiednio
je dobierac.

Kolejna rzecz - z realizacja, jak réwniez wspomniata pani posel, moze by¢ klopot.
Rozumiem, ze méwi to pani z do§wiadczenia o§mioletniego. Tak jest choby w przypadku
lekéw Ceglar i Envarsus, czyli lekow, o ktorych byli panstwo taskawi powiedzieé, zareje-
strowanych przez agencje europejska we wszystkich wskazaniach, tanich i bezpiecznych.
Nikt tego nie podniosl. Ustawa refundacyjna przygotowana byla w duzej czeSci przez
Platforme Obywatelska, zadzialala automatycznie i zablokowala mozliwosé reagowania.
Natomiast Minister Zdrowia, jak zapowiedzial, w kolejnych miesigcach bedzie pracowaé
przy kolejnym wykazie lekow refundowanych nad ich odpowiednim doborem.

I musze jeszcze krétko odnieSé sie, nie na temat Scisle, ale...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Jesli nie na temat, to...

Posel Joanna Kopcinska (PiS):
...wywolany przez pana posla Kosiniaka-Kamysza.
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Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Pani posel, chwileczke...

Posel Joanna Kopcinska (PiS):
Przepraszam, méwimy o pienigdzach i to duzych...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Pani posel, jesli pani posel pozwoli, ja prowadze to posiedzenie...

Posel Joanna Kopcinska (PiS):
Ale, ja jedno zdanie...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Na temat.

Posel Joanna Kopcinska (PiS):
Jedno zdanie, na temat oszustwa, bo jest to bardzo powazny zarzut, prosze panstwa.
,Oszustwo” — to stowo padiu tu wielokrotnie.

Prosze panstwa, chce wiedziec, czy panstwo byli tak skrupulatni mowigc o gigan-
tycznych pieniadzach z budzetu panstwa odnosnie do szeSciolatkow i rozliczenia sub-
wencji dla szkoét niepublicznych? I gdzie jest raport z kontroli pieniedzy przeznaczonych
na dostosowanie szkot dla sze§ciolatkow...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Pani posel, bardzo przepraszam...

Posel Joanna Kopcinska (PiS):
Czy one poszly na dostosowanie, czy na utrzymanie biezace? Gdzie jest raport?

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Pani poset, odbieram pani glos, dlatego, ze méwi pani o...

Posel Joanna Kopcinska (PiS):
Gdzie jest wykaz, gdzie jest komoérka, ktora to prowadzita?

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Pani posel, jesli pani pozwoli...

Posel Tomasz Latos (PiS):
Panie przewodniczacy...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Przepraszam, panie posle...

Posel Tomasz Latos (PiS):
Prosze by¢ tak samo skrupulatnym...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Przepraszam, panie po§le...

Posel Tomasz Latos (PiS):
...jezeli padajg tak samo mocne stwierdzenia.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Panie posle, jesli pan pozwoli, to prosze uznac, ze to ja prowadze posiedzenie Komisji.
Pani posel wypowiadala sie na temat szesciolatkéw a szesciolatkami zajmuje sie Komisja
Edukacji, Nauki i Mtodziezy, a my jesteSmy w czasie posiedzenia Komisji Zdrowia.

W zwiazku z tym, zamykam dyskusje w tym punkcie.

Oddaje glos przedstawicielom Biura Rzecznika Praw Pacjenta. Prosze o przedstawie-
nie planu budzetu na rok 2016.

Biuro Rzecznika Praw Pacjenta, bardzo prosze...

Pani poset bedzie mogla za chwile zabrac glos. Jesli pani potrzebuje przerwy, to pro-
sze zglosié sie, ja oglosze przerwe, pani zlapie oddech i wrocimy na sale. Potrzebuje pani
przerwy? To prosze bardzo, oddaje glos — Biuro Rzecznika Praw Pacjenta.
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Dyrektor generalny Biura Rzecznika Praw Pacjenta Jarostaw Fiks:

Panie przewodniczacy, szanowni panstwo, postaram sie pokrotce przedstawic plan Biura
Rzecznika Praw Pacjenta w czeSci 66 — Rzecznik Praw Pacjenta.

Dochody sg planowane na obecny rok w kwocie 1000 zI. W kwestii wydatkéw — sg one
planowane w kwocie 13 525 tys. zl i sg wieksze 0 5,26%. To stanowi kwote ponad 500
tys. zl — zgodnie z zalozeniami ustawy budzetowe], wzrost placy pracownikéw w admini-
stracji publicznej. Pozostale wydatki praktycznie znajdujg sie na poziomie roku ubieglego.

Jesli chodzi o wydatki biezace zaplanowane w kwocie 13 357 tys. zt, w tej grupie pra-
wie 78% stanowig wydatki na wynagrodzenia wraz z pochodnymi, natomiast 22,11%
to sa wydatki pozostale, pozaplacowe.

W biurze rzecznika nie planuje sie w biezgcym roku zwiekszenia zatrudnienia. Zostaje
ono na poziomie roku 2015, w wysokoSci 148 etatow, z czego 12 etatow osob nieobjetych
mnoznikowymi systemami wynagrodzen, 133 cztonkéw korpusu stuzby cywilnej i 3 etaty
0s0b zajmujgcych kierownicze stanowiska panstwowe.

W grupie wydatkow pozaplacowych, o ktorej juz méwitem, najwieksza pozycje stano-
wig wydatki w grupie zakupéw ustug. Sa to zakupy materialéw, wyposazenia, energii,
dostepu do Internetu, ustug telefonii komoérkowej i stacjonarnej, w tym obstuga infolinii,
czynsz, zakup ustug remontowych i optaty pocztowe.

W kategorii wydatkow na §wiadczenia na rzecz osob fizycznych planuje sie zwiek-
szy¢ kwote o 13 tys. zl, do kwoty 28 tys. z1. Na te pozycje sktadajg sie gtéwnie wydatki
wynikajgce z przepisow bezpieczenstwa i higieny pracy oraz wydatki zwigzane z pracami
Komisji Lekarskiej, ktora dziala przy Rzeczniku Praw Pacjenta.

W kategorii wydatkow majgtkowych zaplanowano §rodki w wysokosci 140 tys. zt
z przeznaczeniem na zakup sprzetu informatycznego dla nowych pracownikéw, w tym
rzecznikOow praw pacjenta szpitala psychiatrycznego oraz zakup systemu kopii zapaso-
wych danych. Jesli chodzi o rzecznikéw praw pacjenta szpitala psychiatrycznego, kwota,
jaka bedziemy posiadac, pozwoli na osiggniecie 50 etatow, zgodnie z zalozeniami ustawy
budzetowej z 2008 r., o ktorej corocznie méwimy. Zalozylisémy, ze do roku 2016 to osig-
gniemy i to tez bedzie dokonane.

Dziekuje, panie przewodniczacy.

Tyle pokrotce.

Przewodniczacy posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo.

Czy sa uwagi do przedstawionego sprawozdania Rzecznika Praw Pacjenta?

Nie widze zgloszen, w takim razie, oddam glos pani minister. Prosze odpowiedzieé¢
na pytania...

Nie slyszalem...

Pani poset Chybicka, bardzo prosze o koreferat.

Posetl Alicja Chybicka (PO):

Panie przewodniczacy, wielce szanowni panstwo, przedstawiony budzet dla Rzecznika
Praw Pacjenta, instytucji, ktora spetnia bardzo wazna role (pacjent wreszcie ma sie gdzie
odwotac) w zasadzie od wielu lat nie ulega zwiekszeniu, bo ten wzrost, ktéry zapropono-
wano na rok 2016, jest minimalny.

To nie wystarczy na oplacenie prawnikéw do spraw, ktore sg zglaszane do Biura
Rzecznika Praw Pacjenta a takze na obsluge dzialalnoéci ogdlnopolskiej infolinii.
Potrzebne byloby zwiekszenie liczby etatéw, przynajmniej o 16. Czyli, dobrze byloby,
gdyby ten budzet zostal zwiekszony o kwote przynajmniej 2184 tys. z1, do poziomu 15
709 tys. z1 i zwiekszono zatrudnienie o 16 etatow. To moze pozwoli¢ na poprawe obstugi
pacjentow, ktorzy mieli problemy, cheg te problemy rozwigzacé i ustyszeé rzetelng opinie
popartg opinig prawna.

Bardzo dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
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Bardzo dziekuje.
Czy kto$ z panstwa ma pytania?
Pani poset Radziszewska.
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Posel Elzbieta Radziszewska (PO):
Chcialabym poprze¢ to, co powiedziata pani profesor Chybicka. Zgadzam sie z kazdym
wypowiedzianym zdaniem. Jest potrzebne co$, co da wsparcie bardziej intensywnemu
dzialaniu rzecznika bardziej lokalnie.
Natomiast, druga rzecz. Widze, ze pani Kopcinskiej juz nie ma, ale chce powiedzied, ze...

Posel Tomasz Latos (PiS):
Wroci za chwile...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Panie posle...

Posel Elzbieta Radziszewska (PO):
...przytoczone przeze mnie zdanie - jak zaznaczylam - jest to cytat z klasyka polityki,
czyli pana ministra Ziobro.
W zwigzku z tym, je§li pani poset Kopcinskiej sie to nie podoba, musi sie zwrdcié
do swojego ministra sprawiedliwo$ci, pana Zbigniewa Ziobro...

Posel Tomasz Latos (PiS):
Pani poset...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Panie po§le, bardzo przepraszam, méwi teraz pani poset Radziszewska...

Posel Elzbieta Radziszewska (PO):
Pan nie jest moim recenzentem, panie posle Latos...

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Pani poset...

Posel Elzbieta Radziszewska (PO):
Pana czasy juz sie skonczyly na posiedzeniach Komisji.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Pani posel i panie poSle, udzielam glosu kazdemu po kolei.
Pani poset Radziszewska, czy pani posel skoniczyla?

Posel Elzbieta Radziszewska (PO):
Tak.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Czy pan posel Latos chce zabrac glos?

Posel Tomasz Latos (PiS):

Tak.

Ja tylko chcialbym prosic o to, aby$my stosowali symetrycznie pewne rzeczy, o ktore
panstwo apelowali jeszcze nie tak dawno, kilka miesiecy temu, kiedy ja prowadzilem
Komisje. W zwigzku z tym, bardzo prosze o powsSciggniecie emocji, niezwracanie sie
w sposob niegrzeczny do siebie nawzajem czy do przedstawicieli rzadu.

Panstwo o to apelowali zwracajac sie do mnie. Staralem sie tego pilnowac, i tego
samego oczekuje rowniez od panstwa.

Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Bardzo dziekuje.
Czy kto$ z panstwa postow chcialby zabrac glos?
Pan poset Zembala, bardzo prosze.

Posel Marian Zembala (PO):
Ja mam moralny obowigzek, zeby w obecnoSci panstwa podziekowac rzecznikowi praw
pacjenta i rzecznikowi praw dziecka.
Musze panstwu powiedziec, ze to dzieki dzialaniom tych os6b wprowadziliSmy szereg
bardzo waznych rozwigzan, zar6wno dla dzieci...
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Zachecam, zeby sie z tym zapoznac. To, ze jest okolooperacyjna karta bezpieczenstwa,
to, ze jest ocena jakosci, to jest stymulacja tych instytucji.

I za to dziekuje panstwu i wspoélpracujacym z panstwem osobom.

Docenimy to, bo my za matlo potrafimy to docenic i zauwazyc, ze jest to takie monito-
rowanie jakoSci, wbrew pozorom... Dzisiaj jest to raczej element debaty (to jest to miej-
sce), ale chce panstwu powiedzieé, ze w tych obszarach polskiej medycyny poprzednia
ekipa pozostawia 12 000 000 tys. z1i za to tez ma prawo ustysze¢ ,,dziekuje”, bo to na 2,5
roku 12 000 000 tys. zt na ochrone zdrowia, tego nigdy nie byto.

A po drugie, pozostawia jako$c¢, w ktorej, akurat w przypadku raka jelita grubego,
jest to szoste miejsce w Europie. Co prawda, w przypadku raka pluc jest pietnaste, ale
rak pluc wszedzie na §wiecie jest problemem. Zawsze musimy dostrzega¢ dobro a zto
zauwazac, skagdkolwiek pochodzi. O to panstwa prosze.

Dziekuje rzecznikowi praw dziecka, ministrowi Michalakowi, i dziekuje rzecznikowi
praw pacjenta, pani minister Kozlowskiej i panu. Panstwo wspieraja i chronig pacjentow
i troszke monitoruja naszg jakoSc.

Tak powinno by¢.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Bardzo prosze.

Posel Krzysztof Ostrowski (PiS):

Bardzo dziekuje.

Krzysztof Ostrowski — przedstawie sie, bo widze, ze pan przewodniczacy mial pro-
blem ze znalezieniem nazwiska. Jestem postem pierwszy raz. Prawo i Sprawiedliwos¢.

Roéwniez cheialbym podziekowaé rzecznikowi za merytoryczne i kompleksowe wysta-
pienie, ale tez chcialbym odnies¢ sie do dyskusji, ktéra przedtem rozgorzala.

Powiem tak, ze — rzeczywiscie — jeSli chodzi o te $rodki budzetowe (tak w moim
sumieniu i sercu to rozwazam), ktore ten rzad zabezpieczyl na program 75 plus czy
tez na szkolenie dodatkowych lekarzy, chcialoby sie, zeby byly wieksze, natomiast, jest
przeciez taki instrument budzetowy jak korekta budzetu. Mysle, ze takg korekte zawsze
bedzie mozna zastosowac i, jezeli taka bedzie potrzeba, te srodki zwiekszy¢, natomiast,
pewnie trudno byto ciggu kilku miesiecy te §rodki wyczarowac. Jednak ,,poznaj po czy-
nach”, po roku bedg panstwo mogli powiedzie¢, pani Kopacz, czy to — rzeczywiscie — byto
oszustwo wyborcze, czy to zbyt mocne slowa.

Chciatbym natomiast wyrazic¢ takg uwage jako wieloletni praktyk — od 1990 r. fron-
towy lekarz, dyrektor szpitala, starosta, w roznych funkcjach. Teraz tez jestem czynnym
lekarzem. Chcialbym powiedzieé, ze ,,cwiczylem” medycyne pod rzadami r6znych mini-
strow i w roznych koalicjach rzadzacych, i naprawde mogg mi panstwo wierzyc, ze tak
ciezko, jak przez osiem ostatnich lat, w stuzbie zdrowia nie bylo. Ja mam tez gabinet pry-
watny. W gabinecie prywatnym bylo pieknie, natomiast, jezeli chodzi o pacjenta, ktéry
nie mial pieniedzy na leczenie prywatne, nie mial znajomosci (nie chee uzywaé mocnych
stow) bylo naprawde ciezko.

Kiedy pytano mnie, po co startuje do Sejmu majgc prywatng praktyke, odpowiada-
tem, ze mam wszelkie kwalifikacje merytoryczne a takze fachowe, zeby naprawi¢ w stuz-
bie zdrowia to, co PO i PSL zepsuly, ale mysle, ze na to potrzeba czasu.

Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Bardzo dziekuje.
Nie widze wiecej chetnych do zabrania glosu.
Podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia, pani Katarzyna Glowala, bardzo prosze.

Podsekretarz stanu w MZ Katarzyna Glowala:

30

Dziekuje, panie przewodniczacy.

Odpowiadam na pana pytania.

Wzrost ptac w jednostkach administracji publicznej wynika z tego, iz w projekcie
budzetu panstwa na rok 2016, przygotowanym przez poprzedni rzad, zatozono 2 000 000
tys. zI w administracji rzadowej. W zwiazku z tym, ta kwota zostata rozdysponowana
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tez na jednostki podlegle i urzad Ministra Zdrowia i dlatego wzrost ptac w urzedzie, jak
jednostkach podleglych Ministerstwu Zdrowia wynika z zabezpieczenia podwyzek ptac
w calej panstwowej sferze budzetowe;.

Jezeli chodzi o zmniejszenie finansowania na Lotnicze Pogotowie Ratunkowe i o§ro-
dek dotyczacy AIDS, to jest to w materiale, ktory zostal przekazany przez Ministra Zdro-
wia, ze spadek wydatkow dotyczy wydatkow majatkowych. Wiadomo, ze jednego roku
robi sie inwestycje a innego nie... Nie w takim zakresie, jak w roku 2015. Natomiast,
jezeli chodzi o LPR, w rezerwie celowe] zostala zabezpieczona dodatkowa kwota 10 000
tys. zl, tak wiec LPR bedzie naprawde dofinansowany.

Nastepna kwestia, odpowiem od razu na pytania panstwa postow. Jezeli chodzi o leki
75 plus, to te 125 000 tys. z1 zostalo zabezpieczone wylgcznie dlatego, ze w pierwszym
roku funkcjonowania projektu ustawy, ktora prawdopodobnie wejdzie w zycie w drugim
polroczu... Projekt jest jeszcze w uzgodnieniach miedzyresortowych i chcemy, zeby szedt
§ciezkg rzadowag — normalny proces legislacyjny. W zwiazku z tym, te 125 000 tys. zt
zostalo zabezpieczone na nie wszystkie leki, na takiej zasadzie, ze bedzie pierwsza lista,
na ktorej umiescimy leki specyficzne, typowe dla senioréw, ktora, co dwa miesiace lub
co trzy, bedzie zmieniana, bedg dodawane kolejne leki. W zwigzku z tym, na pierwszy
rok funkcjonowania jest mala kwota. Zgodnie z OSR, do projektu ustawy, ktory jeszcze
jest w uzgodnieniach miedzyresortowych, na kolejny rok bedzie zabezpieczona kwota
564 000 tys. zt. Nie chcemy, zeby leki byly naduzywane, chcemy to monitorowac. Dlatego
na razie jest tak mala kwota, zeby pusci¢ pierwsze leki, a dopiero pdzniej jg powiek-
szat¢. W zwiazku z tym, ten pierwszy rok jest na rozruch tej ustawy, ale naprawde to nie
swiadczy o tym, ze my chcemy... Nie chcemy nikogo oszukiwac. Tyle w kwestii 75 plus.

Moge jeszcze wspomniec¢, ze w planie finansowym NFZ na refundacje lekow zostalo
zabezpieczanych o 223 000 tys. zt wiecej w stosunku do roku 2015.

Przechodze do kolejnych pytan panstwa postow.

Tak jak na poczatku powiedziatlam, budzet, ktéry przedlozyl obecny rzad, zostat
zwiekszony o 20 000 tys. z1 z przeznaczeniem na zwiekszenie dotacji dla uczelni medycz-
nych, w celu zwiekszenia liczby przyjec¢ studentéw na studia medyczne o okoto 20%.
ZwiekszyliSmy takze §rodki na rezydentury. To tez jest w materiale. Dlatego mysle,
ze panstwo (niektorzy postowie) sg usatysfakcjonowani tg odpowiedzia. Jest zabezpie-
czona kwota dodatkowych 20 000 tys. zl dla uczelni medycznych na zwiekszenie przyjeé
lekarzy. Zwiekszyla sie tez kwota na rezydentury.

Nastepne pytanie, pana ministra Zembali. Bedziemy sie stara¢ w kolejnych budzetach
zwiekszy¢ érodki ogdlnie dla uczelni medycznych, ale dopiero bedziemy mogli o tym
realnie porozmawiac przy konstruowaniu budzetu na rok 2017.

Jezeli chodzi o zlotowke dla szpitali to juz jest kwestia finansowania NFZ, bo z budzetu
Ministra Zdrowia finansujemy tylko szpitale kliniczne w zakresie budzetu inwestycyjnego.

Jezeli chodzi o hemofilie, musieliSmy zabezpieczyé dodatkowe 150 000 tys. zt
w budzecie, poniewaz w budzecie NFZ nie zabezpieczono $rodkow finansowych do konca
roku. W zwigzku z tym, zeby sfinansowac to przez NZF, musialoby sie to odby¢ kosztem
innych §wiadczen. Dlatego zwiekszyliémy finansowanie programu dotyczacego hemofilii
o dodatkowe 150 000 tys. zl.

Jezeli chodzi o dom seniora pracownikéw stuzby zdrowia — bedziemy sie temu przy-
gladacé i analizujemy sytuacje.

Kolejne pytania. Program nowotworowy — chciatabym tylko zaznaczyé, ze pro-
gram nowotworowy dotyczy profilaktyki, natomiast leczenie nowotworow odbywa sie
w ramach pakietu onkologicznego.

Jezeli chodzi o podwyzke dla pielegniarek, w projekcie budzetu na 2016 r. zostata
zabezpieczona kwota podwyzki tylko o 300 zl, natomiast my zabezpieczyliSmy te roznice
pomiedzy 300 a 400 zt w jednostkach podlegtych Ministerstwu Zdrowia i w ratownictwie
medycznym, poniewaz w jednostkach podleglych i w ratownictwie medycznym zabezpie-
czono podwyzke tylko 300 z1.

Jezeli chodzi o Narodowy Program Zdrowia (pytanie pani posel Libery) — zwieksze-
nie finansowania NPZ bedzie dopiero mozliwe po uchwaleniu rozporzadzenia ministra
w sprawie programu. Bedzie zmiana planu finansowego i wtedy dokonamy zwieksze-
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nia funduszu hazardowego. Jednak to dopiero po uchwaleniu programu. Moge obiecac,
ze sama tego dopilnuje, ze bedzie zmiana planu finansowego.

Nastepne pytanie, pana posta Latosa. Jezeli chodzi o finansowanie inwestycji, i to,
na jakim etapie sg inwestycje to po zakonczeniu odpowiedzi przekaze glos panu dyrek-
torowi, ktory zajmuje sie inwestycjami.

Pani premier Kopacz — jezeli chodzi o gabinety stomatologiczne, w planie finansowym
NFZ zabezpieczono kwote 67 000 tys. z1. Jest wzrost. Sg dodatkowe $rodki na stomatologie.

Mysle, ze to wszystko. Na reszte pytan postaramy sie odpowiedzie¢ na piSmie.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Bardzo dziekuje, pani minister.
Pan dyrektor — bardzo prosze, panie dyrektorze.

Zastepca dyrektora Departamentu Budzetu, Finansow i Inwestycji MZ Jerzy Bojko:
Dziekuje bardzo, panie przewodniczacy.

Panie posle, odpowiadajac na pana pytanie dotyczgce inwestycyjnych programow wie-
loletnich, uprzejmie informuje, ze w roku 2015 zakonczona zostala inwestycja w Byd-
goszczy. MieliSmy zaszezyt uczestniczy¢ w otwarciu czeSci tej inwestycji.

Jezeli chodzi o rok 2016, jest to zakonczenie wyposazenia inwestycji tez otwartej i uru-
chomionej, bo szpital pediatryczny w Warszawie juz dziala w nowym obiekcie, natomiast
trwa jego wyposazenie, z uwagi na wielko§¢ obiektu, wielko§¢é wyposazenia i powolane
dodatkowe nowe kliniki, miedzy innymi, podkliniki okulistyki czy torakochirurgii. One
nie mialy jeszcze sktadéw osobowych ani tez pelnego wyposazenia. W zwiazku z tym,
srodki na zapewnienie tej realizacji zostaly przewidziane na rok 2016. Planowane jest
zakonczenie wyposazenia tej inwestycji i zakonczenie finansowania inwestycji z budzetu
panstwa w roku 2016.

Kolejnym etapem jest zadanie w Bialymstoku. Planujemy zakonczenie tej inwestycji
w roku 2017. Realizacja inwestycji przebiega w sposob prawidlowy. Jest to niejako ope-
racja na zywym organizmie szpitala, w zwigzku z tym, sg pewne trudnosci z dyslokacjg
poszczegolnych klinik. Jednak wiekszych zaburzen nie ma i termin realizacji zostanie
dotrzymany.

Kolejng inwestycjg (rok 2018) jest szpital pediatryczny w Krakowie, ktory — z uwagi
na nieco mniejszg powierzchnie...

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Bardzo przepraszam, panie dyrektorze.
Prosze o cisze na sali.
Pan dyrektor, bardzo prosze.

Zastepca dyrektora departamentu MZ Jerzy Bojko:
Dziekuje bardzo.
Jezeli chodzi o szpital pediatryczny w Krakowie, to inwestycja ta jest przewidziana
do zakonczenia w roku 2018...

Posel Tomasz Latos (PiS):
Panie dyrektorze, ja pytalem tylko o najblizszy okres — rok, dwa lata.
Tak wiec, to mnie zu pelnie satysfakcjonuje.

Zastepca dyrektora departamentu MZ Jerzy Bojko:
OK.

Odpowiadam tez na pytanie odnoénie do szpitala w Prokocimiu, czyli nowej siedziby
Szpitala Uniwersyteckiego. W roku 2015, panie posle, inwestor — uczelnia — wykonat
inwestycje i pobral kwote 85 000 tys. zl, i...

Nie, juz buduja.

Jesli chodzi o inwestycje w Krakowie, jak réwniez inwestycje w Gdansku, jest link
do tego, zeby ogladaé postep realizacyjny na biezgco. Zapraszam serdecznie panstwa
postow, zeby zobaczy¢ online jak wyglada realizacja tych dwoch projektow.

Wszystkie pozostate projekty w ten sposéb wchodza w realizacje.

Dziekuje bardzo.
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Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Bardzo dziekuje, panie dyrektorze.
Jeszcze pani posel Radziszewska.

Posel Elzbieta Radziszewska (PO):
Tak, ja w uzupelnieniu swojej pro§by, poniewaz dzisiaj o tym nie rozmawiali$my.
W budzecie na ten rok nie ma... rozumiem, tak krawiec kraje, jak mu materii staje.
Poprosze o plan dziatan w kwestii innej obietnicy wyborczej: pielegniarki i stomatolodzy
w szkotach. Prosze o harmonogram zamierzen w tej kwestii od pana ministra.
Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Bardzo dziekuje, pani posel, przekazemy prosby postéw do Ministerstwa.

Ja takze, jednym zdaniem ,chcialbym sie odnies¢ do wypowiedzi pani minister, doty-
czgcej lekow.

Pani minister, ja nawet troche rozumiem trudng sytuacje, w jakiej pani sie znalazla.
Nie pani obiecywala, nie pani méwila, ze w sto dni, nie pani méwila, ze dla wszyst-
kich i wszystkie leki, i prawdopodobnie nie pani w uzasadnieniu do ustawy napisala,
ze bedzie to kosztowaé 300 000 tys. zl a kazali pani tlumaczy¢ sie ze 125 000 tys. zi.
Zatem, rozumiejgc nawet sytuacje, w jakiej pani sie znalazta, wykazuje dos¢ duza doze
tolerancji, a chwilami nawet wspoélczucia, bo nie jest tatwo wytlumaczyc¢, jak da¢ emery-
tom 75 plus wszystkie leki za darmo za 125 000 tys. z1. Tego po prostu nie da sie zrobic.
Zatem, pani minister, rozumiem. Szanuje che¢ walki politycznej, che¢ obrony tego, ale
to jest rzecz nie do obronienia.

Bardzo dziekuje.

Przystepujemy do glosowania nad poprawkami.

Jeszcze pan posel Latos, bardzo prosze.

Posel Tomasz Latos (PiS):
Panie przewodniczacy, prosze daé troche czasu temu rzadowi.
Tyle mam do powiedzenia w tej sprawie.
Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Oczywiscie, panie posle, dajemy, tylko to pani premier Szydto méwita o stu dniach a nie ja.

Przystepujemy do glosowania nad ztozonymi poprawkami, jest ich kilka.

Drodzy panstwo, bardzo prosze o skupienie a pracownikéw sekretariatu o przygoto-
wanie sie do policzenia glosow.

Pozwolg panstwo, ze bedziemy glosowaé nie w kolejnosci zgtaszania poprawek, tylko
w kolejnosci, w jakiej dokumenty wplynety do sekretariatu.

Bardzo prosze o cisze, tak bedzie najlepie;j.

Przystepujemy do glosowania nad poprawka pana posta Millera, dotyczacg — przepra-
szam, czytam skrotem, ale jesli panstwo bedg chcieli wystuchaé calosci tej formuty, to prze-
czytam — wzrostu wynagrodzen dla diagnostéw laboratoryjnych. Chodzi o 50 000 tys. z1.

Panie posle, czy dobrze rozumiem poprawke?

Przystepujemy do glosowania. Zmniejszenie z czeSci 83, pozycji 8, 0 50 000 tys. zl.

Stanowisko rzadu?

Podsekretarz stanu w MZ Katarzyna Glowala:
Tu musi by¢ Minister Finansow. Prosilabym, zeby rozpatrywac te poprawki z ministrem
finansow, bo dotyczy to rezerwy w pozycji nr 8, ktora jest w gestii Ministra Finanséow.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Moze pani nie zajac stanowiska w tej sprawie.

Podsekretarz stanu w MZ Katarzyna Glowala:
To nie bede zajmowac.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Kto z panstwa jest za przyjeciem poprawki ztozonej przez pana posta Millera?
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Kto jest przeciw tej poprawce?

Kto wstrzymat sie od glosu?

Prosze o wynik.

8 glosow za, 16 przeciw, 4 wstrzymujace sie. Poprawka nie zostala przyjeta.
Panie posle, jesteSmy w trakcie glosowania poprawek.

Bardzo prosze.

Posel Marian Zembala (PO):
Tylko krotka uwaga.

Chce, zebySmy wiedzieli. Wsrod diagnostow laboratoryjnych, bez kt6é rych nowocze-
snej medycyny nie ma, najpierw musi pojawic sie konsensus, ktérego nie ma, ze praco-
waé w laboratorium ma prawo réowniez absolwent mikrobiologii, biologii molekularne;j
czy biochemii, na razie tego nie ma.

W zwigzku z tym, musimy od $rodowiska wymagacé najpierw porozumienia, bo w woje-
wodztwie mazowieckim mieliby$my tylko 25% osob, ktore moglyby opracowaé w labora-
torium. Moéwie to jako byly minister zdrowia.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Panie po§le, ale aktualny minister zdrowia w ogoéle nie zajal w tej sprawie stanowiska.
Przystepujemy do glosowania nad poprawka pana posta Hoka, dotyczacej zwieksze-
nia o0 50 000 tys. z finansowania wzrostu wynagrodzen dla fizjoterapeutow, z czeSci 83,
pozycji 8.
Stanowisko rzadu?

Podsekretarz stanu w MZ Katarzyna Glowala:
Nie zajmuje stanowiska.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Rzad nie zajmuje stanowiska w tej sprawie.

Kto z panstwa jest za przyjeciem poprawki pana posta Hoka?

Kto jest przeciw?

Kto wstrzymat sie od glosu?

Prosze o wyniki glosowania.

9 glosow za, 17 przeciw, 2 wstrzymujace sie.

Uprzejmie informuje, ze poprawka nie zostala przyjeta.

Bardzo prosze o cisze na sali.

Przystepujemy do glosowania nad poprawka pani poset Maleckiej-Libery, dotyczacej
dokonania zmian w planie finansowym Funduszu Rozwiazywania Probleméw Hazardo-
wych, majgcych na celu zwiekszenie o 100 000 tys. z1 srodkéw wydatkowych na zdrowie
publiczne, méwie to skrotem. Jesli panstwo sobie tego zycza, to przeczytam catg formute.

Jesli nie ma takiego zyczenia, poprosze o stanowisko rzadu.

Podsekretarz stanu w MZ Katarzyna Glowala:
Rzad nie zajmuje stanowiska.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Rzad nie zajmuje stanowiska w tej sprawie, przystepujemy do glosowania.

Kto z panstwa jest za przyjeciem poprawki pani poset Maleckiej-Libery?

Kto jest przeciw?

Kto wstrzymat sie od glosu?

Prosze o wyniki glosowania.

10 glosow za, 18 przeciw, 2 wstrzymujace sie. Informuje, ze poprawka nie zostala
przyjeta.

Przystepujemy do glosowania nad poprawka pani poset Chybickiej. Zmiana w czeSci
83, pozycji 8, dotyczy przesuniecia 600 000 tys. zt na rozbudowe Uniwersyteckiego Szpi-
tala Klinicznego we Wroclawiu o budynek C.

Stanowisko rzadu?

Podsekretarz stanu w MZ Katarzyna Glowala:
Minister Zdrowia nie zajmie stanowiska w tym zakresie.
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Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
Przystepujemy do glosowania.

Kto z panstwa jest za przyjeciem poprawki zgloszonej przez pania poset Chybickg?

Kto z panstwa jest przeciw tej poprawce?

Kto wstrzymat sie od glosu?

9 glosow za, 17 przeciw... Jeszcze raz, nie usltyszatem...

Panie posle, nie slysze pani sekretarz.

9 glosow za, 17 przeciw i 3 wstrzymujace sie. Informuje, ze poprawka nie zostala
przyjeta.

Przystepujemy do glosowania nad ostatnig poprawka, zlozong przeze mnie — prze-
suniecie Srodkéw w wysokosci 55 000 tys. zt na programy polityki zdrowotnej w celu
kontynuacji funkcjonowania programu zdrowotnego in vitro.

Panie po§le, przepraszam bardzo. Prosze o skupienie i cisze na sali.

Stanowisko rzagdu w tej sprawie?

Podsekretarz stanu w MZ Katarzyna Glowala:
Minister zdrowia jest przeciwny.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):

Rzad jest przeciwny tej jednej poprawce, aby kontynuowac program in vitro w kolejnych
trzech latach. Przyjmuje to do wiadomosci.

Kto z pan i panoéw postow jest za przyjeciem poprawki dotyczacej wydiuzenia dziata-
nia programu in vitro?

Kto jest przeciw?

Kto wstrzymat sie od glosu?

Prosze o wyniki glosowania.

9 glosow za, 19 przeciw, 1 wstrzymujacy sie.

Informuje, ze poprawka dotyczgca wydluzenia dziatania programu in vitro o kolejne
trzy lata nie zostata przyjeta.

Drodzy panstwo, przystepujemy do przyjecia stanowiska dotyczacego budzetu panstwa.

Informuje, ze przedstawie projekt stanowiska przygotowany przez sekretariat Komi-
sji Zdrowia, dotyczacy pozytywnego rozpatrzenia projektu budzetu i pozytywnej opinii.
Informuje panstwa postow, ze glosowanie odbedzie sie zgodnie ze zwyczajem, z tym,
ze mozna przyjac formule, iz poset zglasza zdanie odrebne, ktére zalgcza sie do tej opi-
nii. Czyli, glosujemy nad caloécig opinii, jako opinig pozytywna a jesli posel ma odrebne
zdanie odno$nie do wyniku glosowania, to zglasza zdanie odrebne, ktore bedzie przed-
stawione na posiedzeniu Komisji Finansow Publicznych jako zdanie odrebne konkret-
nych postéw, chyba ze sg inne wnioski z sali.

Bardzo prosze, panie posle.

Posel Tomasz Latos (PiS):
Chcialbym jedng rzecz wyjasénic, bo — o ile mi wiadomo — zawsze byla troszke inna formuta
a mianowicie, ze pan przewodniczacy pyta, czy kto$ jest przeciwny przyjeciu pozytywnej
opinii. W przypadku, kiedy sg glosy przeciwne (a domyslam sie, a nawet widaé to po glo-
sowaniach nad poprawkami, ze takie przeciwne stanowisko bedzie) poddaje sie pod gloso-
wanie stanowisko pozytywne, ktore pan odczyta i jest glosowanie za lub przeciw.

Nie ma takiego...

Pierwsze slysze, zeby byto jakie$ zdanie odrebne. Zdania odrebne bedg wyrazone
pdzniej, na przyklad, w sprawozdaniu klubowym, kiedy bedg wystgpienia w imieniu klu-
bow w drugim czytaniu. Tutaj, po prostu, pan pyta, czy jest kto§ przeciwny propozycji
przyjecia pozytywnej opinii — jak rozumiem, jest pan przeciwny - i glosujemy.

Przewodniczacy posel Bartosz Artukowicz (PO):
Uprzejmie informuje pana posla, ze w trybie art. 106 ust. 3 regulaminu Sejmu, poset
ma prawo zalgczy¢ zdanie odrebne do opinii o budzecie.
Art. 106 ust. 3 regulaminu Sejmu.
Czy kto$ z panstwa jest przeciwny?
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Moze inaczej — czy jest kto§ przeciwny wydaniu pozytywnej opinii Komisji Zdrowia
do projektu budzetu przedstawionego przez Ministra Zdrowia? Kto jest przeciwny?

Prosze o wynik... W zwigzku z tym, przedstawiam projekt opinii Komisji Zdrowia,
ktoéry przeglosujemy.

Opinia Komisji Zdrowia, przyjeta na posiedzeniu w dniu 5 stycznia 2016 r., dotyczaca
projektu ustawy budzetowej na rok 2016, dla Komisji Finanséw Publicznych.

,2Komisja Zdrowia, na posiedzeniu w dniu 5 stycznia 2016 r., rozpatrzyta projekt
ustawy budzetowej na rok 2016 w zakresach wymienionych w zawiadomieniu. Komisja,
po zapoznaniu sie z projektem ustawy budzetowej na rok 2016, a takze stanowiskami
dysponentow czesci budzetowych i opiniami ekspertéw oraz po dyskusji, pozytywnie
zaopiniowala wymienione czesci projektu ustawy budzetowej na rok 2016”.

Musimy jeszcze wybrac posla sprawozdawce, zrobimy to po przeglosowaniu pro-
jektu tej opinii. Czyli — glosujemy nad projektem pozytywnej opinii Komisji Zdrowia dla
budzetu przedstawionego przez Ministra Zdrowia.

Kto z panstwa jest za przyjeciem pozytywnej opinii?

Kto jest przeciwny?

Kto sie wstrzymal?

18 glosow za, 7 przeciw, 4 wstrzymujace sie.

Informuje, ze Komisja pozytywnie zaopiniowata projekt budzetu przedstawiony przez
Ministra Zdrowia.

Jednoczesnie chcialbym zglosic swoje zdanie odrebne w tej opinii. Uwazam, ze budzet
powinien by¢ zaopiniowany negatywnie ze wzgledu na brak $rodkéow na finansowanie
procedury in vitro i niewystarczajgce Srodki na bezplatne leczenie pacjentow powyzej
75. roku zycia.

Czy kto$ z pan i panéw poslow takze chciatby zlozyc¢ zdanie odrebne?

Jesli nie, przyjmujemy to z jednym zdaniem odrebnym.

Proponuje, aby Komisja upowaznita panig poset Marie Zube do prezentowania sta-
nowiska Komisji Zdrowia na posiedzeniu Komisji Finanséw Publicznych omawiajgcej
budzet panstwa.

Czy pani posel wyraza zgode?

Czy ktos jest przeciwny?

Jesli nie, to pani posel Maria Zuba zostala sprawozdawca Komisji.

Przystepujemy do kolejnego punktu — oméwienia i przyjecia propozycji planu pracy
Komisji.

Bardzo prosze, jeszcze pani posel. W jakiej sprawie?

Posel Jozefa Hrynkiewicz (PiS):

Mam wniosek formalny.

Poniewaz ten projekt dostaliSmy dzisiaj, na posiedzeniu, to bardzo prositabym,
zeby$my odlozyli glosowanie nad tym planem pracy Komisji na najblizsze péirocze
na nastepne posiedzenie Sejmu, panie przewodniczacy.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):

Pani poset, mozemy przyjac taka propozycje.

Posel Jozefa Hrynkiewicz (PiS):

Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bartosz Arlukowicz (PO):
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Plan pracy mozemy przyja¢ na nastepnym posiedzeniu Sejmu.
Dziekuje.
Na tym zamykam posiedzenie Komisji Zdrowia.
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