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Komisji Zdrowia (nr 31)

27 czerwca 2012 .

Komisja Zdrowia, obradujgca pod przewodnictwem posta Bolestawa Piechy
(PiS), przewodniczacego Komisji, zrealizowata nastepujacy porzadek dzienny:

- rozpatrzenie i zaopiniowanie dla Komisji Finanséw Publicznych
Sprawozdania z wykonania budzetu panstwa za okres od 1 stycznia do 31
grudnia 2011 r. (druk nr 447) wraz z Analizg NIK (druk nr 484) w zakresie:

1) czesci budzetowej 46 - Zdrowie,
a) dochody i wydatki,
b) dotacje podmiotowe i celowe,
c) wynagrodzenia w panstwowych jednostkach budzetowych,

2) czesci budzetowej 66 — Rzecznik Praw Pacjenta,
a) dochody i wydatki,
b) wynagrodzenia w panstwowych jednostkach budzetowych,

3) czesci budzetowej 83 — Rezerwy celowe, w zakresie pozycji 49,

4) czesci budzetowej 85 — Budzety wojewodéw ogétem, w zakresie dziatu
851 — Ochrona zdrowia,

a) dochody i wydatki,

b) dotacje celowe,

c) wynagrodzenia w panstwowych jednostkach budzetowych,

5) panstwowy fundusz celowy — Fundusz Rozwigzywania Probleméw
Hazardowych,

6) instytucje gospodarki budzetowej:
a) Profilaktyczny Dom Zdrowia w Juracie,
b) Wydawnictwo Edukacyjne Parpamedia,

7) panstwowa osoba prawna — Agencja Oceny Technologii Medycznych,

- rozpatrzenie i zaopiniowanie dla Komisji do Spraw Kontroli Panstwowej
sprawozdania z dziatalnosci Najwyzszej Izby Kontroli (druk nr 485)
w zakresie dziatania Komisiji.

W posiedzeniu udzial wzieli: Cezary Rzemek podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia wraz
ze wspolpracownikami, Krystyna Kozlowska rzecznik praw pacjenta wraz ze wspoélpracownikami,
Danuta Muszynska kierownik Funduszu Rozwigzywania Problemow Hazardowych Krajowego Biura
do Spraw Przeciwdzialania Narkomanii, Dariusz Atlas dyrektor Departamentu Finansowania Sfery
Budzetowej Ministerstwa Finansow wraz ze wspolpracownikami, Lech Rejnus dyrektor Departa-
mentu Zdrowia Najwyzszej Izby Kontroli wraz ze wspotpracownikami oraz Jerzy Kiwinski i Michat
Kozik przedstawiciele Zespotu Radcow Prawnych Naczelnej Izby Lekarskiej.
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W posiedzeniu udzial wziela lobbystka Anna Kadzikiewicz - VIEWPOINT GROUP.

W posiedzeniu udzial wzieli pracownicy Kancelarii Sejmu: Malgorzata Siedlecka-Nowak, Maria
Tauroginska-Kopeé¢ - z sekretariatu Komisji w Biurze Komisji Sejmowych.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):
Chcialbym sprawnie przeprowadzi¢ dzisiejsze posiedzenie Komisji Zdrowia, bo pro-
gram jest obszerny. Prositbym panstwa ministréw, ktérych serdecznie witam, o zwiezle
przedstawianie spraw.

Jest taka propozycja. Poniewaz dzisiaj dla czesci z panstwa odbedzie sie interesujace
spotkanie z wybitnym prawnikiem, jakim jest pan prof. Kulesza, ktory niedaleko stad
bedzie prowadzi¢ seminarium - nie ukrywam, ze sam chcialbym z tego skorzystac, bo
zawsze wazne jest, zeby sie czego$ nauczy¢ — chcialbym sprawnie przeprowadzié dzisiej-
sze postepowanie.

Witam panstwa — panie i panéw postow. Witam pana ministra. Witam panig minister
- rzecznika praw pacjenta. Witam przedstawicieli Narodowego Funduszu Zdrowia. Wi-
tam rowniez przedstawicieli Najwyzszej I1zby Kontroli oraz zaproszonych gosci. W dzi-
siejszym porzadku naszego posiedzenia znalazl sie tylko jeden punkt. Jest to rozpa-
trzenie i zaopiniowanie dla Komisji Finanséw Publicznych sprawozdania z wykonania
budzetu panstwa za okres od 1 stycznia do 31 grudnia ub. r. - panstwo otrzymali to
w materialach w druku nr 447 - wraz z Analizg NIK, zawartg w druku nr 484. Podany
jest szczegotowy zakres: cze§¢ budzetowa 46 — Zdrowie; czeS¢ budzetowa 66 — Rzecznik
Praw Pacjenta — sktada on osobne sprawozdanie; cze$¢ budzetowa 83 — Rezerwy celowe,
glownie chodzi o pozycje 49; czes¢ budzetowa 85 — Budzety wojewodéw. Ponadto: pan-
stwowy fundusz celowy — przypomne, ze chodzi o Fundusz Rozwigzywania Probleméw
Hazardowych; dwa krotkie sprawozdania dotyczace Profilaktycznego Domu Zdrowia
w Juracie oraz Wydawnictwa Edukacyjnego Parpamedia. Bedziemy réwniez opiniowaé
wykonanie budzetu Agencji Oceny Technologii Medycznych.

Do prezentacji wykonania tego budzetu zostal upowazniony przez premiera minister
zdrowia, a pan minister delegowat do zdania sprawozdania pana ministra Rzemka.

Druga cze$¢, to rozpatrzenie i zaopiniowanie dla Komisji do Spraw Kontroli Pan-
stwowej sprawozdania z dziatalno$ci Najwyzszej Izby Kontroli - jest ono zawarte w dru-
ku nr 485 - w zakresie dzialania Komisji.

Przypomne, ze jutro tez odbedzie sie posiedzenie Komisji. Uwaga — zostal zmienio-
ny czas rozpoczecie posiedzenia. Spotkamy sie bezpo§rednio po glosowaniach. Chcieli-
bySmy kontynuowac dzisiejsze posiedzenie dotyczace budzetu. Musimy wydac opinie,
ktorg trzeba przeciez przygotowac. To przygotowanie wynikaé bedzie miedzy innymi
z dyskusji, ktora sie tu odbedzie. Poza tym, chcielibySmy poSwieci¢ drugi punkt jutrzej-
szego posiedzenia Komisji medycynie rodzinnej. Przypomne, ze w tym roku medycyna
rodzinna obchodzita 20-lecie powstania. Chcemy dowiedzie¢ sie, jakie byty blaski i cie-
nie oraz, jakie sg perspektywy przed medycyng rodzinng w Polsce. Tak jak powiedzia-
tem, przesunieto to spotkanie z godzin popotudniowych w dniu jutrzejszym, na godzine
10:15, przy czym rozpoczecie jest uzaleznione od przebiegu glosowan na sali. Posie-
dzenie odbedzie sie w Sali Kolumnowej. Zawiadamiam o tym panstwa postéw — sms-y
z powiadomieniem tez do panstwa przyjda. Prosze nam wybaczy¢, ale nie bedziemy tego
zawiadomienia przesyla¢ na piSmie.

Jeszcze jeden komunikat. Na przyszte posiedzenie Sejmu musimy przygotowac¢ dwa
plany. Pierwszy dotyczy postulatow, czy punktéw do rozpatrzenia przez Komisje w dru-
gim pétroczu tego roku. Drugi dotyczy probleméw, ktorymi— naszym zdaniem — powinna
zajac sie Najwyzsza Izba Kontroli. Porozumialem sie z panem dyrektorem z Najwyzszej
Izby Kontroli, zeby$my nie dublowali kontroli. Pan dyrektor przekazal nam informacje,
czym Najwyzsza Izba Kontroli zajmowala sie w ostatnim czasie. Chodzi o to, zebySmy
wyznaczyli pole kontrolne tam, gdzie sg problemy, a kontroli przez dtugi czas nie byto.

Ostatnia informacja. Wzorem lat poprzednich, musimy wyznaczy¢ posta koreferu-
jacego sprawozdanie z dzisiejszego posiedzenia Komisji Finanséw Publicznych. Zostata
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zaproponowana kandydatura pana posta Orzechowskiego. Rozmawialem z nim - pan-
stwo przewodniczgcy réwniez — i wyrazil zgode.

Posel Andrzej Orzechowski (PO):

Wyrazam zgode.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Pan poset, wzorem lat ubieglych, przygotuje koreferat. Do jutra, do godziny 10.15, panie
posle, zostalo malo czasu, ale znajgc pana wprawe mysle, ze nie bedzie z tym ktopotow.
Dziekuje bardzo.

Jesli po przyjeciu protokoétu z poprzedniego posiedzenia Komisji sg uwagi, to prosze
je zgltaszac do sekretariatu Komisji.

Jeszcze raz otwieram posiedzenie Komisji. Prosze pana ministra o skrétowe przesta-
wienie problemu, poniewaz dysponujemy obszernym dokumentem i materialem. Pro-
sze bardzo.

Podsekretarz stanu w Ministerstwie Zdrowia Cezary Rzemek:

i.p.

Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, szanowni panstwo, postaram sie méwic¢ skro-
towo, a wiec nieco wyrywkowo. Przekazaliémy Komisji sprawozdanie z wykonania bu-
dzetu w zakresie ochrony zdrowia. Stalo sie to 11 czerwca. Plan dochodéw na rok 2011
w czesci budzetowej 46 - Zdrowie wynosit 140.000 tys. z1, a zostal wykonany w kwocie
179.000 tys. zi - jest to 127,8% planu. Plan wydatkow budzetowych w czesci budzetowe;j
46 — Zdrowie, ktory, wedtug ustawy budzetowej na rok 2011, wynosit 3.700.000, w ciggu
roku zostat zwiekszony o 902.000 tys. z1, czyli do wysokosci 4.600.000 tys. zt. Wykonany
zostal w wysokosci. 4.500.000 tys. zl, co stanowi 98,6% planu po zmianach. W pieciu
dzialaniach, w ktorych realizowany jest budzet ministra zdrowia, wykonanie bylo nie-
co nizsze niz planowane. W dziale — Administracja publiczna wyniosto 95%, w dziale
- Obrona narodowa 99%, w dziale — Szkolnictwo wyzsze 99,9%, prawie 100%, w dziale
— Ochrona zdrowia 98% i w dziale — Kultura i ochrona dziedzictwa narodowego 92%.

Jezeli chodzi o najistotniejsze wydatki, wydatki na administracje, czyli utrzymanie
urzedu, ksztaltowaly sie one na poziomie nieco ponad 57.000 tys. zt. W ramach tych
wydatkéw 10% przeznaczono na obstuge wdrazania funduszy europejskich oraz 5% na
przygotowanie sprawowania przewodnictwa w Radzie Unii Europejskiej. Okoto 30%
wszystkich wydatkéow bedacych w dyspozycji przeznaczono na ksztalcenie przeddy-
plomowe kadr medycznych. Na ten cel wydatkowano w sumie 1.370.000 tys. zl, z tego
1.280.000 tys. z na dotacje dydaktyczna dla 12 uczelni i Centrum Medycznego Ksztat-
cenia Podyplomowego. W roku 2011 w uczelniach medycznych ksztalcito sie 67 tys.
studentow. Na studiach stacjonarnych bylo ich 51 tys. Uczelnie medyczne w roku
2011 ukonczylo 11,5 tys. studentéw studiéw stacjonarnych i 5,7 tys. studentéw stu-
dioéw niestacjonarnych.

W dziale — Ochrona zdrowia najwieksze wydatki przeznaczono na realizacje progra-
mow polityki zdrowotnej, finansowanie §wiadczen wysokospecjalistycznych, programy
wieloletnie i inwestycje oraz $wiadczenia dla osob nieobjetych obowigzkiem ubezpie-
czenia zdrowotnego. Wykonanie w tym dziale wyniosto 3.100.000 tys. zi. Na programy
polityki zdrowotnej wydatkowano 787.000 tys. zl, co stanowilo 98,9% planu. Najwiek-
sze wydatki dotyczyly ,Narodowego programu zwalczania chor6b nowotworowych”,
na ktorego realizacje wydatkowano 259.000 tys. z1, w tym 201.000 tys. zt na wydatki
majatkowe. Kolejne pod wzgledem wielko$ci wydatkowanych érodkéw byly: ,,Program
leczenia antyretrowirusowego oséb zyjacych z wirusem HIV w Polsce” - budzet w tym
zakresie wyniost 214.000 tys. z1; ,Narodowy program leczenia hemofilii na lata 2005-
-2011” - kwota wydatkéw wyniosta 209.000 tys. zt; ,,Narodowy program rozwoju medy-
cyny transplantacyjnej” - kwota wydatkow wyniosta 42.500 tys. zl; ,,Narodowy program
wyréwnywania dostepnosci do profilaktyki i leczenia choréb uktadu sercowo-naczynio-
wego POLKARD” - wydatkowano kwote 24.800 tys. zl.

Wéréd wydatkoéw realizowanych w ramach programéw polityki zdrowotnej, wydatki
majatkowe stanowily 33%. Wydatki te w tacznej kwocie wyniosly 262.000 tys. z1, a do-
tyczyly szeSciu programoéw. Poza wymienionymi weze$niej, byly to programy: ,,Zapew-
nienie samowystarczalnosci Rzeczypospolitej Polskiej w zakresie krwi, jej skladnikow
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i produktéow krwiopochodnych” z kwotg wydatkéw 9000 tys. zt. Ta kwota zostala prze-
znaczona na zakup mobilnych punktow poboru krwi.

Druga duza grupa wydatkéw w dziale — Ochrona zdrowia wigze sie z realizacjg $wiad-
czen wysokospecjalistycznych. W tym zakresie plan wynidst po zmianach 310.000 tys.
zl, z czego przekazano $wiadczeniodawcom, w ramach 107 umoéw, §rodki finansowe
w wysokos$ci 309.000 tys. zt. Najwieksze Srodki zostaly przeznaczone na procedure ope-
racji wad serca i aorty piersiowej w krazeniu pozaustrojowym.

Znaczace wydatki w czeSci 46 dotycza realizacji inwestycji. Na wszystkie wydatki
majgtkowe w budzecie ministra zdrowia zaplanowano po zmianach kwote 1.046.000 tys.
zl. Plan zostal wykonany na poziomie 95%, to jest w kwocie 1.000.000 tys. zl, z czego
262.000 tys. zI przeznaczono na wspomniane juz programy zdrowotne, 557.000 tys. zt
na inwestycje w szpitalach ogélnych i klinicznych, 36.000 tys. zI na inwestycje w zakre-
sie szkolnictwa wyzszego, 104.500 tys. zt na wspoétfinansowanie projektéw z udziatem
§rodkéw z Unii Europejskiej oraz 40.500 tys. zt na pozostate zadania.

W 2011 r. realizowaliémy 8 inwestycji wieloletnich, na 1gczng kwote 423.000 tys. zt
- taka byla w planie. Wydatkowano w sumie 418.000 tys. zI. W tej kwocie miescily sie
inwestycje: Przebudowa i rozbudowa Samodzielnego Szpitala Klinicznego Uniwersy-
tetu Medycznego w Bialymstoku; Wieloletni Program Medyczny Rozbudowy i Prze-
budowy Szpitala Uniwersyteckiego w Bydgoszczy; Akademickie Centrum Kliniczno-
-Innowacyjno-Dydaktyczne w Gdansku; nowa siedziba Szpitala Uniwersyteckiego Kra-
kéw-Prokocim; Centrum Kliniczno-Dydaktyczne Uniwersytetu Medycznego w t.odzi;
Szpital Pediatryczny Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego w Warszawie przy ul.
Banacha 1; Centrum Kliniczne Akademii Medycznej we Wroctawiu oraz przebudowa
Uniwersyteckiego Szpitala Dzieciecego w Krakowie. Poza wymienionymi programa-
mi wieloletnimi oraz projektami wspoélfinansowanymi ze §rodkow Unii Europejskiej,
realizowanych bylo 55 innych inwestycji budowlanych, na ktére wydatkowano kwote
140.000 tys. zt — gléwnie w dziale — Szkolnictwo wyzsze. Bylo to 9 zadan inwestycyjnych
na kwote 36.000 tys. zl, a w rozdziale — Szpitale kliniczne bylo 37 inwestycji na taczng
kwote 102.000 tys. zt. Natomiast na zakupy inwestycyjne niezwigzane z budownictwem
wydatkowano w 2011 r. Srodki w kwocie 299.500 tys. zl, w tym w ramach polityki zdro-
wotnej 251.000 tys. zt.

Z czesci 46 realizowane byly rowniez projekty finansowe z udziatem funduszy euro-
pejskich. W ustawie budzetowej na rok 2011 wyodrebniono dwa Zrédla finansowania
projektow realizowanych z udzialem $rodkéw europejskich. Byly to: budzet panstwa,
jako érodki krajowe oraz budzet srodkow europejskich. W ramach programow operacyj-
nych realizowane byly w 2011 r. ze Srodkéw krajowych oraz z budzetu Srodkéw euro-
pejskich projekty inwestycyjne dotyczace: rozwoju infrastruktury opieki zdrowotnej, ra-
townictwa medycznego informatyzacji systeméw zdrowotnych oraz szkolenia réznych
grup zawodowych. Finansowane byly tez wydatki na pomoc techniczng, to jest koszty
administracyjno-techniczne wdrazania programé6w.

Z zaplanowanych w budzecie panstwa srodkéw krajowych w wysokos§ci 170.000 tys.
zt wydatkowano na ten cel Igcznie 158.000 tys. zi, z czego na wydatki biezace 53.000 tys.
zl, a na wydatki majatkowe 104.500 tys. zl. Najwyzszy udzial w wydatkach budzetu
panstwa z udzialem §rodkow zagranicznych mialy projekty realizowane w ramach Nor-
weskiego Mechanizmu Finansowego, mechanizméw finansowych Europejskiego Ob-
szaru Gospodarczego, Programu Operacyjnego Infrastruktura i Srodowisko, Programu
Operacyjnego Kapitat Ludzki oraz dofinansowania wkladu krajowego.

W budzecie srodkéw europejskich ujeto wydatki przeznaczone na realizacje pro-
gram6w finansowych z udzialem §rodkow europejskich podlegajace refundacji, z wy-
taczeniem wydatkow przeznaczonych na realizacje projektow pomocy techniczne;.
Z zaplanowanej w budzecie kwoty 520.000 tys. zI wydatkowano 482.000 tys. zl, co
stanowi 92% planu. Najwyzszy udzial w wydatkach budzetu srodkéw europejskich
mialy projekty realizowane w PO Infrastruktura i Srodowisko oraz PO Kapital Ludz-
ki — tacznie stanowity 96%.

Dalsza czes¢ wydatkow ponoszonych w czesci 46 ma charakter dotacji podmiotowych
lub celowych. I tak, dotacje podmiotowe, to przede wszystkim §rodki zwigzane z finan-
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sowaniem szkol wyzszych. Na ten cel przeznaczono 1.200.000 tys. z1. Oprocz tego, kwo-
te 75.000 tys. zt przeznaczono dla Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowot-
nej Lotnicze Pogotowie Ratunkowe. Dotacje podmiotows otrzymuje rowniez Agencja
Oceny Technologii Medycznych, ktérej plan wynosit 6400 tys. zt. W 2011 r. przekazano
rowniez dotacje podmiotowa na funkcjonowanie Gtownej Biblioteki Lekarskiej w wyso-
kosci 8700 tys. z1. Lacznie na dotacje podmiotowe wydatkowano 1.408.000 tys. z1.

Na dotacje celowe wykorzystano kwote 1.469.000 tys. zt iprzeznaczono przede
wszystkim na: finansowanie inwestycji w uczelniach medycznych, o ktorych byta mowa
weczesniej; dofinansowanie zadan statutowych realizowanych przez regionalne centra
krwiodawstwa i krwiolecznictwa; zadania zlecane funduszom i stowarzyszeniom z za-
kresu profilaktyki AIDS, narkomanii i przeciwdzialania alkoholizmowi; dla Narodowe-
go Funduszu Zdrowia na sfinansowanie kosztow Swiadczen zdrowotnych udzielonych
osobom nieobjetym obowigzkiem ubezpieczenia zdrowotnego oraz na realizacje progra-
mu wieloletniego dotyczacego wsparcia jednostek samorzadu terytorialnego.

Wynagrodzenia w panstwowych jednostkach budzetowych w planie na 2011 r., w cze-
Sci 46 wyniosty 142.000 tys. z1 i zostaly wykonane w kwocie 142.000 tys. zI. W tej grupie
na wynagrodzenia nieobjete mnoznikowym systemem wynagrodzen przeznaczono kwo-
te 70.500 tys. zI, a na wynagrodzenia czlonkéw korpusu stuzby cywilnej — 67.000 tys. z1.
Przecietne wynagrodzenie w czesci 46 wynioslo 4481 zt.

Kolejnym punktem jest omowienie rezerwy celowej, w zakresie pozycji 49. W usta-
wie budzetowej na rok 2011 do dyspozycji ministra zdrowia byla jedna rezerwa celowa
- na wsparcie w 2011 r. dzialan w zakresie przeksztalcen samodzielnych publicznych
zakladow opieki zdrowotnej. W planie na ten cel ujeta byla kwota 976.000 tys. z1, z cze-
go 709.000 tys. zl przeznaczono na realizacje zadan ministra zdrowia wynikajacych
z programu wieloletniego, a 266.500 tys. zI przeznaczono na wsparcie podmiotéw prze-
ksztalcajacych samodzielne publiczne zaklady opieki zdrowotnej w spotki kapitatowe
na zasadach okre§lonych w ustawie. Z zaplanowanych érodkéw rezerwy celowej zostata
uruchomiona kwota w wysokosci 726.000 tys. z1, z czego 544.500 tys. zl bylo przezna-
czone na realizacje tego programu wieloletniego, a 181.000 tys. zl, w wyniku zmiany
przeznaczenia, z rezerwy celowej przeznaczone zostaly na realizacje programéw ,,Le-
czenie antyretrowirusowe” i ,Narodowy program leczenia hemofilii”, realizacje szcze-
pieni ochronnych oraz zakup immunoglobuliny any-D. Pozostata kwota zaplanowana
w rezerwie, w wysokoS§ci 250.000 tys. zl, zostala niewykorzystana, gléwnie z powodu
pozniejszego niz planowano wej$cia w zycie ustawy.

Czes¢ budzetowa 85 dotyczy wojewodow. Dochody w czesci 85, w planie na rok 2011
wyniosty 120.900 tys. zl, natomiast zostaly wykonane w wysokosci 125.000 tys. zl. Po-
nadplanowe przychody stanowity kwote 4000 tys. zt. W planie wydatkow, w ustawie bu-
dzetowej, przyjeta zostata kwota 3.682.000 tys. z1, jednak w trakcie wykonania budzetu
plan zostal zwiekszony, poprzez uruchomienie rezerw, do poziomu 3.836.000 tys. zl.
Zwiekszenie wydatkow nastgpito w efekcie dokonywania cigglych zmian, wynikajacych
glownie z rozdysponowania rezerwy ogélnej budzetu panstwa.

Dotacje celowe na finansowanie dziatan administracji rzadowej oraz innych, zleco-
nych ustawami, realizowanych przez jednostki samorzadu terytorialnego, przeznaczo-
ne byly dla gmin, powiatéw i wojewodztw, glownie na finansowanie sktadek na ubezpie-
czenie zdrowotne za dzieci szk6! podstawowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych
oraz przebywajgce w placowkach opiekunczo-wychowawczych, resocjalizacyjnych i do-
mach pomocy spolecznej, za bezrobotnych bez prawa do zasilku oraz na sfinansowanie
zadan zwigzanych z kontrolg prawidlowosci wykonania orzeczen. W sumie dotacje te
wyniosty 1.118.000 tys. zl, z czego dotacje dla gmin wyniosty 1.900.000 tys. zt, dotacje
dla powiatéow 1.100.000 tys. z1, a dotacje dla samorzadow 500 tys. zt. Wydatki poniesio-
ne w 2011 r. w czeSci 85 na wynagrodzenia w panstwowych jednostkach budzetowych
wyniosty 619.000 tys. zl, w tym, w grupie pracownikow nieobjetych mnoznikowym sys-
temem wynagradzania bylo to 606.000 tys. z1.

Panstwowy fundusz celowy - Fundusz Rozwigzywania Probleméw Hazardowych
zostal utworzony na podstawie ustawy, w ramach ktorej przychodem sg 3-procento-
we wplywy z doplat objetych monopolem panstwa. Wydatki przeznacza sie na zada-
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nia zwigzane z prowadzeniem dzialalnosci informacyjno-edukacyjnej. Wedtug stanu na
dzien 31 grudnia, na rachunek bankowy powyzszego Funduszu wplyneta kwota w wy-
sokosci 20.423 tys. zt. Odsetki od tej kwoty wyniosty 585 tys. zt. W ciggu roku 2011 z po-
wyzszego Funduszu wydatkowano kwote 90 tys. zt. Wprowadzone w roku 2011 zmiany
w ustawie o grach hazardowych spowodowaly zmiane zadan, na ktére minister oglasza
nabor wnioskow i ktore bedg dofinansowane w latach kolejnych.

W 2011 r., w czeSci 46 — Zdrowie, prowadzona byla rowniez gospodarka pozabudze-
towa w formie instytucji gospodarki budzetowej. Byly to dwie instytucje: Profilaktyczny
Dom Zdrowia w Juracie, prowadzony wczesniej w formie zakladu budzetowego, oraz
Wydawnictwo Edukacyjne Parpamedia, powadzone wcze$niej w formie gospodarstwa
pomocniczego. Przychody Profilaktycznego Domu Zdrowia w Juracie wyniosty 1546 tys.
zt, a wydatki 1505 tys. zl. Natomiast przychody wydawnictwa Parpamedia wyniosty
1009 tys. zl, a wydatki 992 tys. zl.

Ostatnig pozycja dzisiejszego porzadku posiedzenia Komisji jest omowienie wykona-
nia planu finansowego Agencji Oceny Technologii Medycznych. Zgodnie z zatwierdzo-
nym planem finansowym Agencji na rok 2011, przychody i koszty zostaly zapropono-
wane w kwocie 9800 tys. z. Wykonanie planu po stronie przychodéw wyniosto 7900 tys.
zl, w tym dotacji podmiotowej 6400 tys. zt, co stanowi 81% realizacji planu. Wykonanie
planu w zakresie kosztow dziatalnoSci rowniez wyniosto 7800 tys. z1, co stanowi 80,5%
zaplanowanej kwoty. W realizacji planu finansowego za rok 2011 wystgpita pozycja wy-
niku finansowego w wysokosci 116 tys. zl. Pierwotnie pozycja ta nie byla planowana.
W ramach dzialalnoSci Agencji, w roku 2011, zostaly opracowane 93 stanowiska Rady
Konsultacyjnej w sprawie oceny §wiadczen opieki zdrowotnej. W zakresie rekomendacji
wydano 189 opinii programow zdrowotnych oraz 9 opinii w ramach zadan zleconych
ministra zdrowia.

Na zakonczenie nalezy réwniez wspomnie¢ o zadaniu realizowanym ze Srodkow
Funduszu Pracy, to jest specjalizacjach medycznych i stazach podyplomowych lekarzy,
lekarzy dentystow oraz pielegniarek i potoznych. Kwota przeznaczona na ten cel wynio-
sta 717.000 tys. z1, a wykorzystana zostala w wysoko§ci 691.500 tys. zI. Na podstawie
tych kwot, minister zdrowia zawart umowy z marszatkami wojewddztw — sfinansowane
byly staze podyplomowe dla okolo 7700 lekarzy, lekarzy dentystow oraz pielegniarek
i poloznych. Wydatkowano na ten cel 156.000 tys. z1.

W ramach realizacji szkolen specjalistycznych odbywanych w trybie rezydentur
w 2011 r. finansowanych byto 3300 uméw zawartych z zakladami zatrudniajacymi re-
zydentow. Wydatkowano na ten cel kwote 527.000 tys. zt. Najwieksza liczba rezydentow
ksztalcita sie w specjalizacjach: choroby wewnetrzne, pediatria, anestezjologia i inten-
sywna terapia oraz medycyna rodzinna.

Dofinansowanie ksztalcenia podyplomowego pielegniarek i potoznych obejmowato
w roku ubieglym 222 edycje szkolen specjalizacyjnych dla 5397 miejsc szkoleniowych.
Wydatkowano na en cel kwote blisko 8000 tys. zi. Najpopularniejszymi dziedzinami
w specjalizacji byly pielegniarstwo zachowawcze, operacyjne, kardiologiczne, potozni-
cze, pediatryczne, neurologiczne, opieki dlugoterminowej, ginekologiczne, diabetolo-
giczne, anestezjologiczne, rodzinne dla poloznych, onkologiczne, nefrologiczne, geria-
tryczne i chirurgiczne. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):
Dziekuje bardzo. Rozumiem, panie ministrze, ze teraz wypowie sie rzecznik praw pa-
cjenta, bo jest rowniez wskazany jako referujacy, a pézniej — jezeli pan pozwoli — do
ewentualnych uzupelnien wytypuje pan kolejne osoby.
Prosze uprzejmie, pani minister. Prosze bardzo.

Rzecznik praw pacjenta Krystyna Kozlowska:
Panie przewodniczacy, Wysoka Komisjo, szanowni panstwo - Sprawozdanie z wykona-
nia budzetu panstwa przez Rzecznika Praw Pacjenta za 2011 r.
Dochody. W czesci 66 budzetu panstwa - Rzecznik Praw Pacjenta na 2011 r. nie planowa-
no realizacji dochodéw budzetowych. Dochody budzetowe w 2011 r. zrealizowano w wyso-
kosci 25,43 z1. Powyzsza kwota dotyczyta zwrotu wydatku dokonanego w roku 2010.
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Wydatki. Wydatki zwigzane z realizacjg zadan rzecznika sg realizowane w ramach
czesci budzetowej 66 — Rzecznik Praw Pacjenta, ktorej dysponentem jest rzecznik praw
pacjenta. Biuro Rzecznika Praw Pacjenta nie posiada jednostek podlegtych i w 2011 r.
realizowalo wydatki w ukladzie zadaniowym, w ramach funkcji 20 — Organizacja opieki
zdrowotnej i polityka zdrowotna.

Wydatki budzetowe zapisane w ustawie budzetowej na 2011 r. dla czesci 66 — Rzecz-
nik Praw Pacjenta wyniosty 6591 tys. zl, a budzet wydatkow po zmianach wynio6st
7336 tys. z1, z czego wydatki majatkowe to 499 tys. z1, co stanowilo 6,8%, Swiadczenia
na rzecz osob fizycznych - 4 tys. zl oraz wydatki biezagce w kwocie 6833 tys. zi. Dodat-
kowo rzecznik praw pacjenta, na mocy art. 171 ustawy o finansach publicznych, doko-
nal dziesieciu decyzji przesunieé¢ polegajacych na zwiekszeniu wydatkéw majgtkowych,
zmniejszajgc jednoczesnie wydatki biezace.

Kolejny punkt — wydatki biezace. Zrealizowane w 2011 r. wydatki biezgce wynio-
sty 6459 tys. zl, co stanowilo 94% planu po zmianach. Zrealizowane wydatki biezace
w 2011 r., w poréwnaniu z rokiem 2010, wzrosty o 123%. Wzrost wydatkow w stosunku
do roku 2010 byl spowodowany przyznaniem rzecznikowi praw pacjenta srodkoéw z re-
zerwy celowej — cze$c 83, pozycja 19 — z przeznaczeniem na sfinansowanie wynagro-
dzen, wraz z pochodnymi, dla nowozatrudnionych pracownikéw w Biurze Rzecznika
Praw Pacjenta, w tym rzecznikéw praw pacjenta szpitali psychiatrycznych.

W grupie wydatkéw biezacych prawie 73% stanowily wydatki na wynagrodzenia
wraz z pochodnymi. Laczne wydatki na wynagrodzenia wyniosty 4762 tys. zt, w tym
147 tys. zt na dodatkowe wynagrodzenie roczne za 2010 r. oraz 692 tys. zt pochodne
od wynagrodzen.

Stan zatrudnienia na koniec roku 2011 wyniést 75 os6b. W poréwnaniu z rokiem
2010, zatrudnienie wroslo o 11 os6b. Wzrost stanu zatrudnienia spowodowany byt
zwiekszeniem zadan i kompetencji rzecznika praw pacjenta. Zgodnie z zalozeniami
ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta z dnia 6 listopada 2008 r., okre-
§lonymi w uzupelnieniu do oceny skutkoéw regulacji tej ustawy, w pierwszym roku dzia-
talnosci Biuro Rzecznika Praw Pacjenta zatrudnienie powinno wynosi¢ 110 etatéw przy
budzecie 11.000 tys. zl.

Wszystkie poniesione wydatki byly celowe, sprawdzone pod wzgledem merytorycz-
nym, formalnym irachunkowym, zapewniajgce funkcjonowanie biura irzecznikow
praw pacjenta szpitali psychiatrycznych. Wydatki kwalifikowane byly zgodnie z obo-
wigzujacg klasyfikacja budzetows i zatwierdzonym planem finansowym. Zobowigzania
regulowane byly terminowo.

Kolejny punkt — wydatki majatkowe. W ustawie budzetowej na 2011 r., w czesci 66
— Rzecznik Praw Pacjenta, zaplanowane byly Srodki na wydatki majatkowe w wyso-
kosci 150 tys. zt. W wyniku dokonanych zmian w ciggu roku, budzet na 2011 r. w tym
zakresie zamknal sie kwotg 499 tys. zt. Wydatki majatkowe zostaly wykonane w kwocie
499 tys. zl, to jest na poziomie 100% planu po zmianach.

Rezerwy celowe. Na podstawie uchwaty Rady Ministréw z dnia 4 lipca 2011 r. przy-
znano rzecznikowi praw pacjenta Srodki pochodzace z rezerwy celowej budzetu pan-
stwa — czes¢ 83 — Rezerwy celowe, pozycja 19 — w wysokosci 744 tys. z1, przeznaczone na
sfinansowanie wynagrodzen, wraz z pochodnymi, dla nowozatrudnionych 20 pracowni-
kow, w tym rzecznikéw praw pacjenta szpitali psychiatrycznych, od dnia 1 lipca 2011 r.

Na postawie wniosku zastepca szefa Kancelarii Prezesa Rady Ministrow z dnia
10 pazdziernika 2011 r. przyznano rzecznikowi praw pacjenta $rodki z rezerwy celo-
wej budzetu panstwa — czes¢ 83 — Rezerwy celowe, pozycja 20 — w wysokoéci 1 tys. zt
z przeznaczeniem na sfinansowanie dodatkow stuzby cywilnej, wraz z pochodnymi, dla
pracownika przewidzianego do mianowania z dniem 1 grudnia 2011 r., zatrudnionego
w Biurze Rzecznika Praw Pacjenta.

Srodki pochodzace z rezerw celowych zostaly wykorzystane w wysokosci 373 tys.
zl. Powyzsze §rodki niezostaly wykorzystane w 100-procentach, poniewaz, pomimo
przeprowadzenia w 2011 r. 64 naborow, nie dalo sie wytonié odpowiednio wcze$nie 20
0s0b spetniajgcych wymagania stawiane kandydatom na pracownikéw Biura Rzeczni-
ka Praw Pacjenta. Pelna obsada etatow z przyznanej rezerwy celowej zostalta osiggnie-
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ta w dniu 5 grudnia 2011 r. Powyzsze érodki zostaly wykorzystane zgodnie z przezna-
czeniem. Dziekuje.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo, pani minister. Panie ministrze, czy jeszcze kto§ z os6b panu towarzy-
szacych chce zabra¢ glos, czy mozemy przystapic do kréotkiej wypowiedzi pana dyrekto-
ra z Najwyzszej Izby Kontroli?

Prosze o przedstawienie uwag do wykonania budzetu. Prosze uprzejmie.

Dyrektor Departamentu Zdrowia Najwyzszej Izby Kontroli Lech Rejnus:

10

Dziekuje bardzo, panie przewodniczacy. Najwyzsza Izba Kontroli — Departament
Zdrowia — realizujac swoje konstytucyjne obowigzki przeprowadzita kontrole wyko-
nania budzetu panstwa w czesci 46 — Zdrowie, oraz kontrole wykonania planu finan-
sowego Funduszu Rozwigzywania Probleméw Hazardowych. Chce zwréci¢ uwage na
fakt, ze wydatki w czeSci 46 stanowig jedynie 6,3% wszystkich wydatkow publicznych
na ochrone zdrowia.

Najwyzsza Izba Kontroli pozytywnie z zastrzezeniami ocenita wykonanie budzetu
panstwa w czeSci 46 — Zdrowie, natomiast wykonanie planu finansowego Funduszu
Rozwigzywania Probleméw Hazardowych ocenita negatywnie, z uwagi na realizacje
w minimalnym zakresie ustawowych zadan. Plan dochodow budzetowych w czesci 46,
wynoszacy 140.366 tys. zl zostal zrealizowany w wysokosci 179.000 tys. zI. Nie mamy
uwag do wykonania planu - nadwyzki nie mozna bylo wcze$niej zaplanowaé. Wydatki
zrealizowano w wysokosci 4.454.000 tys. z1, co stanowilo 98,6% planu po zmianach.

Kwota nieprawidlowosci, majaca wplyw na ocene, wyniosta 123.871 tys. zl, co stano-
wilo 2,7% kwoty wydatkow ogdlem w czesci 46 — Zdrowie. SpoSrod naszych zastrzezen do
realizacji przez ministra zdrowia planu wydatkéw, cheiatbym zwroci¢ uwage na nastepu-
jace nieprawidlowosci. 98.677 tys. zt wydano na zadania nieprzewidziane w wieloletnim
programie pn. ,Wsparcie jednostek samorzadu terytorialnego w dzialaniach stabilizuja-
cych system ochrony zdrowia”. Srodki na dotacje dla tych jednostek w ramach programu,
pochodzily z rezerwy celowej i, zgodnie z art. 154 ustawy o finansach publicznych, mogly
by¢ przeznaczone wylacznie na cel, na jaki rezerwy zostaly utworzone. Podobne zastrze-
zenia zglaszaliémy w ubieglym roku. Efektem byla niewielka zmiana programu rzgdo-
wego, nie zmieniono jednak zamknietego katalogu zadan, ktére moga by¢ finansowane
w ramach programu. W ocenie NIK, dotacja nie mogla by¢ udzielona na sfinansowanie
wydatkéw majatkowych zwigzanych z modernizacja, remontami oraz zakupem aparatu-
ry medycznej dla nowopowstalych spétek oraz innych specjalistycznych samodzielnych
publicznych zaktadow opieki zdrowotnej, a takze na splate zobowigzan cywilnoprawnych,
innych niz okreslone w programie. Poniewaz byl to ostatni rok funkcjonowania progra-
mu, Izba nie sformulowata w tej sprawie zadnych wnioskow.

Kolejng nieprawidlowoscig byto sfinansowanie przez ministra zdrowia bez podsta-
wy prawnej Swiadczen zdrowotnych w kwocie 23.040 tys. zt w ramach trzech progra-
moéw polityki zdrowotnej. NIK nie kwestionujgc potrzeby finansowania tych §wiad-
czen, ale zauwaza, ze nie zostaly one ujete w wykazie §wiadczen gwarantowanych.
Ministerstwo Zdrowia nie dokonalo stosowanych zmian w przepisach, pomimo ze pro-
blem ten byt juz sygnalizowany przez NIK w roku ubiegtym. W tym roku, w odpowie-
dzi na wystgpienie minister powiedzial, ze przy nowelizacji ustawy o §wiadczeniach
zdrowotnych finansowanych ze §rodkéw publicznych przepisy zostang doprecyzowa-
ne tak, aby nie budzily watpliwo§ci.

Kolejng nieprawidlowoscig bylo sfinansowanie przez ministra zdrowia bez pod-
stawy prawnej stuzbowych podrézy zagranicznych oséb niebedacych pracownikami
wlasnymi w kwocie 793 tys. zl. Jest to problem wiekszo§ci ministerstw, mowie o tym
dlatego, bo zwracaliémy na to uwage w ubieglym roku przy kontroli wykonania bu-
dzetu panstwa. Najwyzsza Izba Kontroli z zadowoleniem przyjmuje do wiadomosci
wprowadzenie przez dyrektora generalnego Ministerstwa Zdrowia nowych zasad fi-
nansowania wydatkow poniesionych na podréze zagraniczne ekspertow niebedacych
pracownikami Ministerstwa Zdrowia.
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W ramach audytu finansowego sformutowano ocene pozytywng w odniesieniu do
funkcjonowania systemu rachunkowosci i kontroli wewnetrznej. Sprawozdania budze-
towe byly sporzadzane w terminie i prawidlowo.

Na zakoniczenie tej krotkiej wypowiedzi chcialbym powiedzie¢ kilka zdan na temat
Funduszu Rozwigzywania Probleméw Hazardowych. W okresie dwoch lat funkcjono-
wania Funduszu udalo sie wydatkowac¢ na realizacje jego ustawowych zadan jedynie
89 tys. zl, a stan Funduszu na koniec 2011 r. wyniost 39.755 tys. zt. Utworzenie Fun-
duszu nie zostalo poprzedzone analizami, ktére pozwolilyby oszacowac skale proble-
mu zwigzanego z uzaleznieniem obywateli od gier hazardowych, natomiast wiekszo§é
umoéw, jakie zawarto na realizacje programu dotyczyto wlasnie rozpoznania tych potrzeb
- bylo to zgodne z ustawg. Zwracamy przy tym uwage na to, ze leczenie patologicznych
uzaleznien od hazardu i innych uzaleznien niestanowigcych uzaleznienia od substancji
psychoaktywnych finansuje Narodowy Fundusz Zdrowia, ktéry w ubieglym roku wydat
na ten cel 2053 tys. zl — leczono 3278 pacjentéow. Natomiast wydatki na administracje
w ramach Funduszu wyniosly 302 tys. zi.

W ocenie Izby watpliwa jest zasadno$¢ istnienia Funduszu. Dlatego Izba wnosita
o rozwazenie i podjecie dzialan legislacyjnych zmierzajacych do likwidacji Funduszu
Rozwigzywania Probleméw Hazardowych. W najblizszych latach prawdopodobnie uda
sie wydatkowac wszystkie srodki Funduszu, powstaje jednak pytanie, czy w okresie nie-
zbednych oszczednosci wydatkow istnieje taka pilna potrzeba.

Jesli mozna, od razu powiem kilka zdan o wykonaniu budzetu panstwa przez rzeczni-
ka praw pacjenta. Ocena jest pozytywna z zastrzezeniami. Ocene uzasadnia rzetelne za-
planowanie wydatkow, zgodne z planem wydatkowanie srodkow finansowych i rzetelne
sporzadzanie sprawozdan budzetowych. StwierdziliSmy natomiast niecelowe wydatko-
wanie 38 tys. zl, to jest 0,55% wydatkow ogdtem. Dotyczyto to sfinansowania ryczaltow
na uzytkowanie samochodéw prywatnych do celow stuzbowych na jazdy lokalne w wy-
sokosci 700 km miesiecznie dla szeSciu pracownikéw Biura oraz sfinansowania szkolen
dwoch pracownikéw Biura - bylo to niezgodne z kryteriami przyjetymi w urzedzie dla
takiej pomocy. Dotyczylo to dofinansowania studiow wyzszych pracownika po miesigcu
pracy i aplikacji adwokackiej po siedmiu miesigcach pracy. W ocenie NIK, zatrudniajac
nalezy przyjowac osoby z wlasciwymi kwalifikacjami.

Chcialbym zwréci¢ uwage na to, ze nastgpilo pogorszenie w stosunku do roku po-
przedniego bezposredniej dostepnosci pacjentéw do rzecznikoéw praw pacjenta szpitali
psychiatrycznych. Dwa wojewddztwa — opolskie i lubelskie — nie majg zadnego rzeczni-
ka. To jest sprawa bardzo wazna. Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo panie dyrektorze. Otwieram dyskusje. Kto z pan i panéw posiow chcial-
by zabraé glos w tej materii? Prosze uprzejmie, pan poset Latos.

Posel Tomasz Latos (PiS):

Dziekuje bardzo. Panie przewodniczacy, panie ministrze, Wysoka Komisjo, mam krétkie
pytanie dotyczace ,,planu B”. Zostaly tam niewykorzystane §rodki w kwocie - méwie
z pamieci — ponad 200.000 tys. zt. Dodatkowo chyba 180.000 tys. zt przeznaczono na
inne zadania. Chcialbym zapyta¢ o powody niewykorzystania tej czeSci, o ktorej wiele
razy dyskutowaliémy w poprzednich latach, ktéra wydawala sie niezwykle wazna, jezeli
chodzi o pomoc dla zadluzajacych sie lub pozostajacych w zadluzeniu jednostek stuzby
zdrowia. Z czego to wynika? Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. Pani posel Hrynkiewicz, prosze uprzejmie.

Posel Jozefa Hrynkiewicz (PiS):

i.p.

Chciatabym prosi¢ pana ministra zdrowia o odniesienie sie do uwag Najwyzszej 1zby
Kontroli w sprawie wydatkéw na przeksztalcenia wlasnosciowe w ochronie zdrowia
- ocene celowosci tych przeksztalcen oraz ocene tych przeksztalcen z punktu widzenia
poprawy dostepnosci pacjentow do ustug z zakresu ochrony zdrowia.
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Skoro juz zabieram glos, to do pani rzecznik praw pacjenta zwracam sie proshg
o odpowiedz na pytanie, dlaczego taka instytucja, ktora musi zatrudnia¢ pracownikéw,
ktorzy majg wazne zadania do spelnienia — nie bede ttumaczy¢, jak wazne - postuguje
sie tak obficie niekonwencjonalnymi sposobami zatrudnienia, a wiec umowami, ktore
w skrocie nazwe ,,$Smieciowymi”.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. Czy ktoS jeszcze chcialby zabrac¢ glos? Prosze uprzejmie, pani poset.

Posel Barbara Czaplicka (PO):

Mam kroétkie pytanie dotyczace str. 114 sprawozdania z wykonania budzetu. W pkt 11
czytamy, ze zadania merytoryczne realizowane przez komorki organizacyjne Minister-
stwa Zdrowia wyniosly 6122 tys. zt za ekspertyzy, analizy opinie i zespoly merytorycz-
ne. I kolejna sprawa — pkt 114 — podroéze stuzbowe zagraniczne pracownikéw spoza Mi-
nisterstwa Zdrowia - 751 tys. zl. Jak to mamy rozumiec? Jak wygladajg te stuzbowe
zagraniczne wyjazdy pracownikow spoza Ministerstwa Zdrowia? Dziekuje bardzo.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Dziekuje bardzo. Nie widze wiecej chetnych do zabrania glosu. Jeszcze ja chciatbym
powiedziec kilka zdan.

Przede wszystkim wynik kontroli NIK jest pozytywny z zastrzezeniami. Niepokoja
mnie jednak te zastrzezenia na poziomie prawie 3%. Poziom 3-procenowy dalby juz
wynik negatywny — takie sg standardy NIK-u. Natomiast nie niepokoi mnie sprawa nie-
wykorzystania §rodk6w na przeksztalcenia samodzielnych publicznych zakladow opieki
zdrowotnej, bo jako opozycja byliSmy przeciwnikiem tego planu. Jest tylko pytanie — czy
te pienigdze nie zostaly wyrzucone w bloto? To, ze nie wszystkie, to Bogu dzieki, wro-
cily do budzetu. Stwierdzam jednak, ze jest pewna recydywa w dzialaniu Ministerstwa
Zdrowia, ze mimo uplywu lat ciggle pewne problemy zostaja nierozwigzane. Takim pro-
blemem nie do rozwigzania — z tego, co pamietam — zawsze sg te nieszczesne wyjazdy
sluzbowe 0s6b niezwigzanych z ministerstwem. Jest to rowniez sprawa zwigzana z re-
alizacjg programoéw polityki lekowej — zawsze sg tam jakie§ nieprawidlowoSci. Jest tez
sprawa — teraz nowa — zwiazana chociazby z funkcjonowaniem koordynatoréw. Trans-
plantologia wydaje sie wazna, ale znowu bez podstawy prawnej uruchomiono kolejne
§rodki. I ostatnia sprawa, ktéra rowniez, mimo uplywu lat, nie doczekala sie rozwigza-
nia — dlaczego sg réznice cenowe pomiedzy wyceng Swiadczenia a wysokospecjalistyczng
operacjg wad serca i aorty piersiowej? Roznica wynosi 600%. W jednym przypadku ptaci
sie 100 z1, a w drugim 600 z1. Tego nikt nie potrafi wyjasni¢ i pewnie pan minister tez
nam tego nie wyjasni.

Nastepna sprawa, ktéra mnie bardzo martwi, to kwestia przyjetej ustawy hazardo-
wej. PrzyjmowaliSmy ja w poSpiechu. Wtedy zostal ustanowiony Fundusz, ktéry trzeci
rok jest martwy. Zeby bylo §mieszniej, to Srodki wydatkowane z tego Funduszu ida na
tych, ktorzy w tym Funduszu pracuja i nim zarzadzaja. 300% tych srodkow — trzykrot-
nie wiecej niz na dzialalnos¢ biezgcg - poSwiecono na obstuge administracyjng. Jezeli to
ma by¢ Fundusz na to, zeby utrzymywac urzednikéw, to nalezy co$ z tym zrobic. Mysle,
ze ministerstwo powinno juz dzi$ wiedzie¢, co sie dzieje — my§le, ze jest to rowniez pyta-
nie do pani dyrektor i do pana ministra — czy te Srodki wracajg do budzetu, czy pozostaja
w tym Funduszu na zawsze? Czy one tam po prostu sg i nie znikaja? Pytam, bo znam
jeden taki fundusz, z ktorego §rodki nie znikaly i trzeba go byto zlikwidowaé ustawowo.
Byt to fundusz dotyczacy leczenia ofiar wypadkéw samochodowych. Tu pojawia sie ten
sam problem. Przeciez dzisiaj nie wiadomo, kogo mamy z uzaleznienia hazardowego
leczy¢, a w Funduszu sg miliony zlotych. Natomiast wiemy, ile mamy zrobi¢ przeszcze-
pow szpiku, a pieniedzy nie ma. Dziekuje. Je§li mozna, prosze o krotka odpowiedz.

Podsekretarz stanu w MZ Cezary Rzemek:
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Dziekuje. Bede odpowiadac pierwszy. Zaczne od podroézy stuzbowych ekspertow, wymie-
nionych w wykazie w poz. 14. Tu chodzi o ekspertéw spoza ministerstwa, ktorzy nie
sg pracownikami Ministerstwa Zdrowia, jednak musza uczestniczy¢ w réznych spotka-
niach zagranica. To sg te wydatki. Reprezentujg oni oczywiScie ministra zdrowia.

i.p.
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Jezeli chodzi o programy zdrowotne — koordynatorzy. To prawda, ze w roku poprzed-
nim byla ta sama uwaga odno$nie do wynagrodzenia. Niestety, Ministerstwo Zdrowia
caly czas podkre§la, ze wynagrodzenie koordynatorow opiera sie na tych samych zasa-
dach, ktoére obowigzywaly wezeéniej. W tym zakresie mamy rozbieznoéé¢ zdan z NIK.

dJesli chodzi o wycene $wiadczen specjalistycznych, to powiem, ze te §wiadczenia sg
w drodze konkursu kupowane przez ministra zdrowia i wynik negocjacji odzwierciedla
warto$ci, jakie znajdujg sie p6zniej w umowach. Dlatego na dzisiaj mamy te wartosci,
o ktorych pan przewodniczacy wspomniat.

Jesli chodzi o ocene celowosci przeksztalcen i ,,plan B” ogdlnie, pan poset Latos pytat
o ponad 200.000 tys. zl, ktore zostaly zwrocone do budzetu panstwa. Zostalo to zwro-
cone w roku 2011 i de facto nie dotyczylo ,,planu B”, tylko ustawy o dziatalnosci leczni-
czej, na ktorg byly przeznaczone te pienigdze. Natomiast, jesli chodzi o caly ,,plan B”,
to tam wykorzystanie wynioslo 55% wartoSci srodkow.

Jesli chodzi o ocene celowosci przeksztalcen, kazdy podmiot, ktéry przystepowal do
tego planu, musiat przej$é przez ocene Banku Gospodarstwa Krajowego oraz Narodowe-
go Funduszu Zdrowia. Szczerze méwiac, bardzo duzo podmiotow odpadlo na pierwszym
etapie. Bank Gospodarstwa Krajowego w ramach weryfikacji, w tej chwili, po przejSciu
tych Sciezek i otrzymaniu §rodkéw z rezerwy Ministerstwa Zdrowia, przygotowuje do po-
nownej oceny te podmioty, ktére sie przeksztalcily, aby sprawdzié¢ ich kondycje oraz to, czy
beda funkcjonowaé zgodnie z harmonogramem, jaki przedstawily. Dziekuje bardzo.

Jesli chodzi o fundusz hazardowy, to poprosze o wypowiedZ pana dyrektora Klosin-
skiego.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

Prosze bardzo.

Dyrektor Departamentu Zdrowia Publicznego MZ Wojciech Klosinski:

Dziekuje. Panie przewodniczacy, panie ministrze, pragne przypomnieé¢ panstwu, ze na
przetomie lat 2010 i 2011 byly prowadzone prace dotyczace nowelizacji ustawy o grach
hazardowych i zostala dokonana duza zmiana w art. 88, ktory wprowadzil dodatkowo
uzaleznienia behawioralne, nie chemiczne. W zwigzku z tym, konieczne bylo rozszerze-
nie katalogu zadan finansowanych z Funduszu Rozwigzywania Probleméw Hazardo-
wych. Ustawa zostala uchwalona 26 maja 2011 r. i weszla w zycie 14 lipca 2011 r. Tego
samego dnia — 14 lipca 2011 r. — zostaly ogloszone postepowania konkursowe.

W toku pierwszego postepowania konkursowego zglosily sie tylko dwa podmioty
i zawarto umowy na tgczng kwote 487 tys. z1, z czego do konca roku wydatkowano fak-
tycznie 89 tys. zi. GdybySmy wydali wiekszg kwote, byloby to oczywiScie dzialanie nie-
gospodarne, poniewaz stan realizacji zadan tego nie uzasadnial.

W 2011 r. zostalo ogloszone kolejne postepowanie konkursowe. Zawarto umowy z 38
podmiotami na sume 2711 tys. z1, co daje — de facto - taczne zaangazowanie Srodkow
w wysokosSci 3200 tys. zt. Pragne przypomnie¢ — mam w reku kopie pisma dyrektora
Departamentu Zdrowia Lecha Rejnusa, ktory 12 kwietnia tego roku stwierdzil, ze Naj-
wyzsza [zba Kontroli ocenia pozytywnie realizacje przez Krajowe Biuro do Spraw Prze-
ciwdzialania Narkomanii w roku 2011 powierzonych mu przez ministra zdrowia zadan
z zakresu gospodarowania Srodkami funduszu hazardowego.

Przewodniczacy posel Bolestaw Piecha (PiS):

i.p.

Dziekuje bardzo. Czy jeszcze kto§ z pana zespotu? Nie.

Panie dyrektorze, ustawa hazardowa zostata uchwalona - i Fundusz zostatl stworzo-
ny - w 2010 r. Prosze wiec nie mydli¢ nam oczu, ze jesli co$ rozszerzono, to dopiero wte-
dy zaczeliScie pracowaé, poniewaz podstawowa rzecz miala by¢ wykonana juz w 2010 r.
W zeszlym roku — dokladnie rok temu — o tym samym rozmawialiSmy. To po pierwsze.

Powstaje pytanie — ja to pytanie podzielam, aczkolwiek nie podzielam wszystkich
uwag Najwyzszej Izby Kontroli — czy ten Fundusz w ogble ma sens, wobec tego, ze nie
do konca jest oszacowane to, co nalezy leczy¢ i nikt nie wie, ilu jest w Polsce uzaleznio-
nych od hazardu. Nie mamy zielonego pojecia. Wyglada na to, ze doskonale maja sie
réznego rodzaju instytuty i zespoly ekspertow, ktore pisza programy za grube pienig-
dze, natomiast nic z tego nie ma przecietny obywatel, ktorego podobno trzeba poddaé
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leczeniu. To na razie wiemy. Sadze, ze wymaga to jednak intensyfikacji prac. To jest
jasne, wiec prosze tego tak jednoznacznie nie ttumaczyc.

Druga sprawa, ktéra sie tutaj pojawila, wigze sie z réznego rodzaju programami
wieloletnimi. Zawsze z tym byt klopot i ja to rozumiem. Zawsze byl podobny klopot.
W tym roku w Y.odzi zbankrutowal wykonawca generalny. Tylko, po co kto§ kupit to-
mograf i rezonans, zeby go zlozy¢é w magazynie. W zwigzku z tym, co robil nadzor,
czyli Ministerstwo Zdrowia, ze dopuscit do takiej sytuacji, ze tomograf i rezonans sg
w skrzyniach niewiadomo gdzie, a budynku jak nie widzial, tak nie widzi. To jest py-
tanie — czy mozna bylo za to w ogodle zaplaci¢, bo z tego, co wiem, pan dyrektor zawsze
na to zwracal uwage, i ministerstwo zwracalo uwage, ze nie nalezy kupowac sprzetu,
jesli nie ma go gdzie postawi¢. Rozumiem, ze byly piwnice, gdzie mozna to bylto skia-
dowac. Jest w piwnicach. Tak mysle. Dziekuje.

Prosze panstwa, konczymy dzisiejsze posiedzenie Komisji. Przypominam, ze jutro
przyjmiemy koreferat, ktory przygotuje pan poset Orzechowski. W zwigzku z tym, jutro
bedziemy glosowaé nad przyjeciem opinii dla Komisji Finanséw Publicznych.

Przepraszam, jeszcze mamy drugi punkt — przeoczylem to. Jest to sprawozdanie
z dzialalno$ci Najwyzszej Izby Kontroli w zakresie dzialania Komisji. Czy sg jakie§ uwa-
gi w tym zakresie? MysSle, ze jutro w opinii zajmiemy stanowisko. Uwag nie slysze, co
znaczy, ze Komisja zaopiniowala sprawozdanie pozytywnie. Dziekuje bardzo.

Przypominam, ze jutro spotykamy sie okoto godziny 10:15.

Zamykam posiedzenie Komisji.

i.p.




