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W odpowiedzi na Pana pismo z dnia 31 maja 2012 r. (znak: BPS/KU — O34>\§20/3/ 12),
dotyczace podjecia przez Senat RP inicjatywy ustawodawczej w zakresie nowelizacjl ustawy
o Swiadczeniach opicki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow publicznych, niniejszym
przekazuje opini¢ o przedmiotowym projekcie, w zakresie wlasciwosci Ministra Zdrowia.
Przepisy prawa krajowego ustanawiaja 10 kategorii uprawnien szczegolnych do bezplatnego
zaopatrzenia §wiadczeniobiorcow w produkty lecznicze lub wyroby medyczne, w tym 8
ukonstytuowanych w samej tylko ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze Srodkow publicznych (Dz. U. z 2008 r. Nr 164, poz. 1027,
z pozn, zm.).

Nalezy mie¢ na uwadze, iz kazde z rzeczonych uprawnien podmiotowych stanowi wylom
w generalnej zasadzie ustanowionej w art. 68 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2
kwietnia 1997 r., tj. zasady réwnego dostepu wszystkich obywateli do $wiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych ze érodkéw publicznych.

W ocenie Ministra Zdrowia rozszerzenie krggu uprawnionych do bezplatnego zaopatrzenia
w przedmiot preskrypeji nie moze mie¢ charakteru uznaniowego, a musi mie¢ oparcie
w wyodrebnieniu tej grupy z ogdétu swiadczeniobiorcow ze wzgledu na ich sytuacje
zdrowotng. Bezsprzecznie te przeslanke spetniaja grupy pacjentéw takie jak kobiety w cigzy,
osoby posiadajace tytul ,,Zasluzonych Dawcow Przeszczepu”, osoby ktére byly zatrudniane
w zakladach stosujacych azbest, czy inwalidzi wojenni. W projekcie nowelizacji nie
wyjasniono natomiast czy przeslanka ta przyswiecala projektodawcy w odniesieniu do
.zonierzy gomikow”.

Innymi slowy przy dokonywaniu oceny zasadnosci podjetej przez Senat RP inicjatywy

legislacyjnej nalezalo wziaé pod uwage, iz powinien istnie¢ bezposredni zwiazek



przyczynowo-skutkowy pomiedzy faktem odbywania przymusowej wojskowej shuzby
zastepczej w kopalniach, kamieniolomach, zakladach pozyskiwania rud uranu etc. w okresie
socjalizmu, a nastepczym ubytkiem na zdrowiu na tyle niekorzystnym, ze uzasadniajgcym
ustanowienie darmowego dostepu tych 0sob do farmakoterapii.

Jak juz stwierdzono powyzej projektodawca nie odnosi si¢ do aspektow zdrowotnych, jakie
majg przesadza¢ o potrzebie objecia ,,Zolnierzy gornikow” przedmiotowa nowelizacja, co
moze sugerowaé prébe rekompensaty tym kategoriom osob krzywd doznanych przez nie ze
strony Polskiej Rzeczypospolitej Ludowej gléwnie na przelomie lat 40-tych 1 50-tych XX
wieku.

Prébe te nalezy uzna¢ za nicadekwatna do przedmiotu i celu normowania w ustawie
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych.

Ponadto w uzasadnieniu projektu nie wyjasniono, czy na etapie projektowania omawiane
smiany legislacyjnej rozwazono mozliwosé dublowania uprawnief zoinierzy gornikow
z uprawnieniami tych samych oséb przystugujgcymi im z innych tytuléw (np. w zwigzku ze
statusem kombatanta).

Majac powyZsze na uwadze Minister Zdrowia negatywnie ocenia zasadnos¢ proponowanej

zmiany legislacyjnej.

Niezaleznie od powyzszego, odnoszac si¢ do prosby o okredlenie wplywu powzietej
inicjatywy legislacyjnej na budzet narodowego platnika, nalezy wskaza¢ na ponizsze dane.

Z informacji przedstawionych przez Ministra Obrony Narodowej wynika, iz populacja 0sob,
jakie poddane zostaly przymusowemu weieleniu do w w/w zakladéw pracy szacowala sig
nastepujaco:

— w latach 1946-1959 — ok. 100 tys. 0séb;

— w latach 1959-1989 — ok. 400 tys. 0s6b.

7 kolei zgodnie z danymi Zaktadu Ubezpieczen Spolecznych liczba Zolnierzy gornikdéw, na
rzecz ktérych dokonano wyplat $wiadczen emerytalno-rentowych w I kwartale 2012 r.
wyniosta 24, 5 tys. 0s0b.

Jednoczesnie, zgodnie z informacjami Ministra Obrony Narodowej w tym samym okresie
2012 r. Wojskowe Biura Emerytalne dokonaly 74 wyplat $wiadczen na rzecz zolnierzy
gornikow.

W zwiazku z przedstawionymi danymi, oraz przyblizong kwotg refundacji na rzecz
wszystkich $éwiadczeniobiorcow korzystajacych z uprawnienia szczegdlnego IB (1.

okreslonych art. 46 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow



publicznych) wynoszaca ok. 280 miln. zl/rok nalezy uzna¢ koszty omawianej interwencji
legislacyjnej za relatywnie nieduze (abstrahujac od negatywnej oceny celowoscl takiej
interwencji), w kontekécie calodciowej kwoty $rodkéw przeznaczanych na refundacj¢ oraz
majac na uwadze fakt, ze tzw. ,Zolnierze gérnicy” stanowiliby nieznaczny odsetek osob,

korzystajacych z przedmiotowych uprawnien.
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