Druk nr 1993

SEIM

RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIE]J

VIII kadencja

SPRAWOZDANIE
KOMISJI ZDROWIA

o rzadowym projekcie ustawy o zmianie ustawy
0 sSwiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze S$rodkéow  publicznych
(druk nr 1976)

Marszalek Sejmu, zgodnie z art. 37 ust. 1 i art. 40 ust. 1 regulaminu Sejmu
skierowal wdniu 3 listopada 2017 r. powyzszy projekt ustawy do Komisji Zdrowia
do pierwszego czytania.

Komisja Zdrowia po przeprowadzeniu pierwszego czytania oraz rozpatrzeniu tego

projektu ustawy na posiedzeniu w dniu 8 listopada 2017 r.

Wnosi:

Wysoki Sejm uchwali¢ raczy zalaczony projekt ustawy.

Warszawa, dnia 8 listopada 2017 r.

Sprawozdawca Przewodniczacy Komisji
Zdrowia

/-/Joanna Borowiak /-/Bartosz Artukowicz
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Projekt
USTAWA

zdnia .......... 2017 r.

o zmianie ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej

finansowanych ze srodkéw publicznych

Art. 1. W ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej

finansowanych ze srodkow publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1938) wprowadza sie

nastepujace zmiany:

)

2)

3)

w art. 97 w ust. 8 zdanie pierwsze otrzymuje brzmienie:

.Fundusz otrzymuje dotacj¢ z budzetu panstwa na sfinansowanie kosztow

realizacji zadan, o ktérych mowa w ust. 3 pkt 2a-2c, 3 i 3b, oraz na

finansowanie swiadezen gwarantowanych okreslonych w wykazie okreslonym

w przepisach wydanych na podstawie art. 131d ust. 2.7;

w art. 116 w ust. 1 po pkt 5 dodaje si¢ pkt 5a w brzmieniu:

..Ja) dotacje podmiotowe z budzetu panstwa z przeznaczeniem na finansowanie
swiadczen gwarantowanych okreslonych w przepisach wydanych na
podstawie art. 131d ust. 2;;

po dziale V dodaje si¢ dzial Va w brzmieniu:

.DZIAL VA
Finansowanie ochrony zdrowia
Art. 131c. 1. Na finansowanie ochrony zdrowia przeznacza sie corocznie
srodki finansowe w wysokosci nie nizszej niz 6% produktu krajowego brutto,

z zastrzezeniem, ze wysokos$¢ sSrodkoéw finansowych przeznaczonych na

finansowanie ochrony zdrowia w latach 2018-2024 nie moze by¢ nizsza niz:

1)  4,67% produktu krajowego brutto w 2018 r.;

2)  4,86% produktu krajowego brutto w 2019 r.;

3)  5,03% produktu krajowego brutto w 2020 r.;

4)  5,22% produktu krajowego brutto w 2021 r.;

5)  5,41% produktu krajowego brutto w 2022 r.;

6)  5,60% produktu krajowego brutto w 2023 r.;

7)  5,80% produktu krajowego brutto w 2024 r.
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2. Wartos¢ produktu krajowego brutto, o ktorym mowa w ust. 1, jest
ustalana na podstawie wartosci okreslonej w obwieszczeniu Prezesa Gldwnego
Urzedu Statystycznego wydawanym na podstawie art. 5 ustawy z dnia 26
pazdziernika 2000 r. o sposobie obliczania wartosci rocznego produktu
krajowego brutto. Wartos¢ ta w trakcie danego roku moze zosta¢ skorygowana.

3. Srodki, o ktorych mowa w ust. 1, obejmuja wydatki budzetowe w czesci
budzetu panstwa, ktorej dysponentem jest minister wlasciwy do spraw zdrowia,
oraz wydatki budzetowe w dziale ,ochrona zdrowia”™ w innych czesciach
budzetu panstwa, z wylaczeniem skladki na ubezpieczenia zdrowotne, koszty
Funduszu z wylgczeniem s$rodkow z budzetu panstwa ujete w planie
finansowym Funduszu oraz koszty zwiazane z realizacjg stazy podyplomowych
lekarzy i lekarzy dentystow oraz specjalizacji lekarzy, lekarzy dentystow,
pielegniarek i potoznych.

4. Zasady okreslone w ust. 1 sa uwzgledniane przez Rade Ministrow w
projektach ustaw budzetowych albo projektach ustaw o prowizorium
budzetowym.

Art. 131d. 1. Srodki finansowe, o ktérych mowa w art. 131c ust. 1,
stanowiace réznice pomiedzy danym rokiem a rokiem poprzednim, w pierwszej
kolejnosci przeznacza si¢ na finansowanie z budzetu panstwa, w formie dotacji
przekazywanej do Funduszu, swiadczen gwarantowanych okreslonych w
przepisach wydanych na podstawie ust. 2.

2. Minister wlasciwy do spraw zdrowia okreéla corocznie. w drodze
rozporzgdzenia, rodzaje $wiadczen gwarantowanych, uwzgledniajac zasady i
sposob wydatkowania $rodkéw publicznych oraz koniecznosé zapewnienia
dostepnosci do tych swiadczen, biorac pod uwage listy oczekujacych na
udzielenie $wiadczenia, o ktorych mowa w art. 20, a takze rodzaj tych
swiadczen z uwzglednieniem obowiazku zapewnienia szczegolnej opieki
zdrowotnej dzieciom, kobietom w ciazy, osobom niepetnosprawnym i osobom

w podeszlym wieku oraz mapy.”.

Art. 2. Ustawa wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2018 r.



