Warszawa, dnia 20 sierpnia 2007 r.

Pan
Ludwik Dorn
Marszatek Sejmu RP

W imieniu postéw wnioskodawcéw skladam autopoprawke do projektu ustawy
0 zmianie ustawy o przekazaniu $rodkéw finansowych $wiadczeniodawcom na wzrost

wynagrodzen - zlozony 26 czerwca 2007 tr.:

Autopoprawka do poselskiego projektu ustawy o zmianie ustawy o przekazaniu

srodkow finansowych §wiadczeniodawcom na wzrost wynagrodzen:

PROJEKT

Ustawa

o zmianie ustawy o przekazaniu §rodkéw finansowych $wiadczeniodawcom na wzrost
wynagrodzen oraz ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze

$rodkéw publicznych oraz o zmianie niektérych ustaw

Art. 1.
W ustawie z dnia 22 lipca 2006 r. o przekazaniu srodkow finansowych $wiadczeniodawcom
na wzrost wynagrodzen (w Dz. U. Nr 149, poz. 1076 z pdzn. zm.) ! wprowadza si¢

nastgpujace zmiany:

1) wart. 1 w ust. 1 zdanie wstepne otrzymuje brzmienie:

' Zmiany tekstu jednolitego wymienione]j ustawy zostaty ogloszone w Dz. U. z 2007 r. Nr 64, poz. 430.




»Ustawa okresla zasady przekazania $rodkéw finansowych:”;

2)wart. 5
a) ust. 10 otrzymuje brzmienie:
»10. Wzrost wynagrodzenia pokrywany jest ze $rodkow finansowych uzyskanych,
zgodnie z art. 3 ust. 1, nie moze by¢, w stosunku rocznym, wyzszy niz 80% przecigtnego
wynagrodzenia danej osoby w ostatnim kwartale poprzedzajacym wejscie w zycie
ustawy.”
b) dodaje si¢ ust. 11 w brzmieniu:
»11. w przypadku osoby zatrudnionej u §wiadczeniodawey po drugim kwartale 2006 r.
podstawa do ustalenia maksymalnego wzrostu wynagrodzenia, o ktérym mowa w ust. 10
jest przecietne wynagrodzenie, jakie ta osoba otrzymataby na danym stanowisku pracy w
drugim kwartale 2006 r. zgodnie z zasadami obowigzujacymi u $wiadczeniodawcy,
wynikajacymi w szczegdlno$ci z ukladu zbiorowego pracy Ilub regulaminu

wynagrodzenia, gdyby zostata ona zatrudniona przed uplywem drugiego kwartatu 2006 r.

3) po art. 10b dodaje si¢ art. 10c i 10d w brzmieniu:
LAt 10c.

Ze $wiadczeniodawcami, o ktorych mowa w art. 1 ust. 1:

1) ktoérych oferta zostala wybrana w trybie, o ktorym mowa w art. 139 ust.1 ustawy o

$wiadczeniach oraz

2) ktorzy uzyskali sSrodki finansowe z zgodnie z art. 3
- Fundusz jest obowigzany zawrze¢ umowy, w ktorych suma kwot zobowigzan, o
ktérej mowa w art. 136 pkt 5 ustawy o $wiadczeniach, bedzie nie nizsza niz suma
kwot zobowigzan Funduszu wynikajacych z uméw zawartych na 2007 r. wedlug
stanu na dzien 31 marca 2007 r.

2. Przepis ust. 1 pkt 2 stosuje si¢ do zawierania umowy ze $wiadczeniodawca, o ktorym

mowa w art. 159 ust. 1 pkt 1 ustawy o $wiadczeniach.

Art. 10d.
1. Swiadczeniodawcy, o ktérych mowa w art. 10c, sa obowigzani zapewnié poziom
wynagrodzen, nie nizszy niz poziom osiggnigty w wyniku uzyskania przez tych
$wiadczeniodawcdw srodkéw finansowych zgodnie z art. 3; przepisy art. 5 ust. la — 10 i art.

Sa stosuje si¢ odpowiednio.




2. Jezeli z przyczyn nielezacych po stronie Funduszu:
1) suma kwot zobowigzan, o ktérej mowa w art. 136 pkt 5 ustawy o swiadczeniach, jest
nizsza niz suma kwot zobowigzan Funduszu wynikajgcych z uméw zawartych na 2007 r.
wedtug stanu na dzien 31 marca 2007 r. lub
2) $wiadczeniodawca nie moze wykonaé umowy
- $wiadczeniodawca wykonuje obowigzek okreslony w ust. 1 odpowiednio do

wysokosci przekazanych srodkow.”;

2) w zalaczniku do ustawy pkt 3 otrzymuje brzmienie:

»3. Lecznictwo szpitalne:

a) 0,65 - dla kosztéow s$wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju lecznictwo szpitalne z
wylaczeniem kosztéw terapeutycznych programéw zdrowotnych oraz kosztow
swiadczen wysokospecjalistycznych uwzgledniajacych przy planowaniu kosztéw
finansowania $wiadczen opieki zdrowotnej dla ubezpieczonych w planie finansowym
funduszu na podstawie art. 118 ust. 3 pkt 2 ustawy o swiadczeniach,

b) 0,56 - dla kosztow s$wiadczen opieki zdrowotnej] w rodzaju lecznictwo szpitalne
obejmujgcych wytacznie koszty terapeutycznych programéw zdrowotnych oraz koszty
$wiadczen wysokospecjalistycznych uwzglednianych przy planowaniu kosztéw
finansowania $§wiadczen opieki zdrowotnej dla ubezpieczonych w planie finansowym

funduszu na podstawie art. 118 ust. 3 pkt 2 ustawy o swiadczeniach.”

Art. 3.

W ustawie z dnia 30 sierpnia 1991 r. o zakladach opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2007 r. Nr 14
poz. 89 %) po art. 59 dodaje si¢ art. 59a w brzmieniu:

»Art. 59a. 1. W przypadku wzrostu kwoty zobowigzania Narodowego Funduszu Zdrowia, o
ktérej mowa w art. 136 pkt 5 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki
zdrowotne] finansowanych ze srodkdéw publicznych (Dz. U. Nr 210, poz. 2135 z pozn. zm. ),
wobec samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej, w stosunku do tej kwoty z
poprzedniej umowy o udzielenie $wiadczen opieki zdrowotnej dotyczacej tego samego
rodzaju lub zakresu $wiadczen opieki zdrowotnej, kierownik samodzielnego publicznego

zakladu opieki zdrowotnej jest obowigzany do przeznaczenia nie mniej niz 40% kwoty, o

? Zmiany wymienionej ustawy zostaly ogtoszone w Dz. U. Nr 123. poz. 849)




ktérg wzrosto zobowigzanie, na wzrost wynagrodzenia 0sob zatrudnionych w tym zaktadzie z
zastrzezeniem ust. 2.

2. Nie mniej niz 85% kwoty przeznaczone] na wzrost wynagrodzenia oso6b zatrudnionych w
samodzielnym publicznym zaktadzie opieki zdrowotnej, o ktérej mowa w ust. 1 kierownik
samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej przeznacza na wzrost wynagrodzenia
0s6b wykonujacych zawody medyczne zatrudnionych w tym zaktadzie.

3. Wykonanie obowigzku, o ktorym mowa w ust. 1 i1 2 nastepuje w uzgodnieniu z zakladowa
organizacja zawodowsg. W przypadku gdy w samodzielnym publicznym zakladzie opieki
zdrowotnej dziata wigcej niz jedna organizacja zwigzkowa, organizacje wspolnie uzgadniaja
wykonanie obowigzku, o ktérym mowa w ust. 11 2.

4. Samodzielny publiczny zaklad opieki zdrowotnej, u ktérego nie dziata zakladowa
organizacja zwigzkowa , wykonuje obowigzek, o ktorym mowa w ust. 1 1 2. w uzgodnieniu z
pracownikiem wybranym przez zatoge do reprezentowania jej intereséw.

5. W przypadku nieuzgodnienia wykonania obowigzku, o ktorym mowa w ust. 1 1 2, w
terminie 30 dni od dnia przekazania propozycji jego wykonania, decyzje podejmuje

kierownik samodzielnego publicznego zaktadu opieki zdrowotnej.”

Art. 4.

W ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
$rodkow publicznych (Dz. U. Nr 210, poz. 2135, z pézn. zm 3) w art. 132 ust. 2 otrzymuje
brzmienie:

»2. Umowa o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej moze by¢ zawarta wylacznie ze
$wiadczeniodawcg, ktéry zostal wybrany do udzielania $wiadczen opieki zdrowotnej na
zasadach okreslonych w niniejszym dziale, z uwzglednieniem przepiséw ustawy z dnia 22
lipca 2006 r. o przekazaniu s$rodkoéw finansowych s$wiadczeniodawcom na wazrost

wynagrodzen (Dz. U. Nr 149, poz. 1076 oraz z 2007 r. Nr 64, poz. 4301 Nr ..., poz. ...).”.

Art. S.
Przepisy art. 10c 1 10d ustawy, o ktérej] mowa w art. 1, oraz art. 132 ust. 2 ustawy, o ktorej

mowa w art. 3, w brzmieniu nadanym niniejszg ustawa, stosuje sie:

? Zmiany wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2005 r. Nr 94, poz. 788, Nr 132, poz. 1110, Nr 138,
poz. 1154, Nr 157, poz. 1314, Nr 164, poz. 1366, Nr 169, poz. 1411 i Nr 179, poz. 1485, z 2006 r. Nr 75, poz.
519, Nr 104, poz. 708 1 711, Nr 143, poz. 1030, Nr 170, poz. 1217, Nr 191, poz. 1410, Nr 227, poz. 1658 i Nr
249, poz. 1824 oraz z 2007 r. Nr 64, poz. 427 1433 i Nr 82, poz. 559.




1) po raz pierwszy do uméw zawieranych na 2008 r. w postepowaniu przeprowadzanym

w2007 r.,
2) takze do zmiany uméw zawartych przed dniem wejécia w zycie niniejszej ustawy, a

wykonywanych w 2008 r. i w latach nastepnych.

Art. 6.

Ustawa wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia.




Uzasadnienie

Zaproponowany projekt ustawy jest spelnieniem oczekiwan pracownikéw stuzby
zdrowia, ktorzy za swojg cigzka i wyjatkowo odpowiedzialng prace chcieliby otrzymywac
godziwe wynagrodzenie.

Glownym celem projektu ustawy o zmianie ustawy o przekazaniu sSrodkéw
finansowych $wiadczeniodawcom na wzrost wynagrodzen oraz ustawy o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych jest utrzymanie przekazywania
przez Narodowy Fundusz Zdrowia $rodkéw finansowych $wiadczeniodawcom na
finansowanie w 2008 roku i latach nastepnych wzrostu wynagrodzen, ktéry mial miejsce w
2007 r. Obecnie obowigzujace zasady przekazywania srodkow na wynagrodzenia dotycza
tylko roku 2007 i zatrudnieni w stuzbie zdrowia nie majg gwarancji utrzymania tych
podwyzek w przysztym roku i latach nastepnych. Najczesciej podwyzki te byly realizowane
w postaci dodatkéw do pensji lub tez jako wynagrodzenie podstawowe, ale pod warunkiem
posiadania srodkoéw na jego realizacj¢ w latach nastepnych.

W zmianie 2a w art. 1 proponuje si¢ zmiang ograniczenia wzrostu indywidualnego
wynagrodzenia z 40% do 80%. Zmiana ta daje mozliwosci podwyzszenia wynagrodzenia
zasadniczego dla pracownikoéw medycznych ustalonych na niskim poziomie.

Zmiana 2b w art. 1 zawiera zasady ustalania wynagrodzenia u os6b zatrudnionych po
drugim kwartale 2006 r.

Whioskodawcey proponujg réwniez podwyzszenie w zalgczniku do ustawy wskaznika
udziatu kosztow pracy w kosztach poszczegdlnych rodzajow swiadczen opieki zdrowotnej w
umowach wykonywanych w 2005 r. — Lecznictwo szpitalne:

a) z 0,56 na 0,65 - lecznictwo szpitalne z wyl. programéw terapeutycznych i1 $wiadczen
wysokospecjalistycznych,
b) 0,28 do 0, 40 - lecznictwo uzdrowiskowe.
Jest to podyktowane potrzeba urealnienia tego wskaznika.

Art. 3 nowelizacji wprowadza sie ustawy o zaktadach opieki zdrowotnej zasade, ze
85% srodkow kwoty przeznaczonej na wzrost wynagrodzen w samodzielnym publicznym
zakltadzie opieki zdrowotne] ma byé przeznaczone na wzrost wynagrodzen pracownikow
wykonujgcych zawody medyczne w celu poprawy relacji ich wynagrodzen w stosunku do
innych grup zawodowych i zmniejszenia nieuzasadnionych dysproporcji.

Projekt nie powoduje skutkéw finansowych dla budzetu Panstwa.

Projekt zgodny z prawem Unii Europejskiej.




