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IX kadencja
Marszalek Senatu
BPS.DPS.030.4.2021

Pani
Elzbieta Witek
Marszatek Sejmu

Rzeczypospolitej Polskiej

Szanowna Pani Marszatek,

zgodnie z art. 118 ust. 1 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia
1997 r. mam zaszczyt przekaza¢ Pani Marszalek podjeta przez Senat na 24 posiedzeniu
w dniu 13 maja 2021 r. uchwat¢ w sprawie wniesienia do Sejmu projektu ustawy

- 0 zmianie ustawy o0 Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze Srodkow
publicznych oraz ustawy o refundacji lekow,
srodkow spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow
medycz nyCh wraz z projektem tej ustawy.

Jednoczes$nie pragne poinformowaé, ze Senat upowaznit panig senator Ewe
Matecka do reprezentowania Senatu w dalszych pracach nad tym projektem.

Z powazaniem

(-) Tomasz Grodzki

Ttoczono z polecenia Marszatka Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej Sk l M




UCHWALA
SENATU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ
z dnia 13 maja 2021 r.

w sprawie wniesienia do Sejmu projektu ustawy o zmianie ustawy o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow publicznych oraz ustawy o refundacji
lekow, sSrodkéow spozywczych specjalnego przeznaczenia Zywieniowego oraz wyrobow

medycznych

Na podstawie art. 118 ust. 1 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia
1997 r., Senat wnosi do Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej projekt ustawy o zmianie ustawy
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkdéw publicznych oraz ustawy
o refundacji lekow, $rodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz
wyrobow medycznych.

Jednoczesnie upowaznia panig senator Ewe Matecka do reprezentowania Senatu

w pracach nad projektem.

MARSZALEK SENATU

Tomasz GRODZKI



projekt
USTAWA

z dnia

0 zmianie ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow
publicznych oraz ustawy o refundacji lekow, Srodkéw spozywczych specjalnego

przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych

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

finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2020 r. poz. 1398, 1492, 1493, 1578, 1875,
2112, 234512401 oraz z 2021 r. poz. 97, 159 1 694) w art. 43b:

1))

2)

3)

ust. 1 otrzymuje brzmienie:

1. Swiadczeniobiorcom w okresie cigzy i pologu przyshuguje bezptatne
zaopatrzenie w leki okre$lone w wykazie, o ktorym mowa w art. 37 ust. 1 ustawy
o refundacji, ustalonym w sposob okreslony w ust. 6.”;
ust. 4 otrzymuje brzmienie:

»4. Zaswiadczenie, o ktorym mowa w ust. 3 pkt 2, jest wazne przez okres cigzy
1 pologu, jednak nie dluzej niz 8 tygodni po planowanej dacie porodu wskazanej w tym
zaswiadczeniu.”;

w ust. 6 pkt 1 1 2 otrzymujg brzmienie:

»1) konieczno$§¢ zaspokojenia potrzeb zdrowotnych tych $wiadczeniobiorcow
wynikajacych z ciazy i pologu;

2) dostepnos¢ 1 bezpieczefistwo stosowania w poszczegdlnych okresach cigzy

i potogu lekow podlegajacych wyborowi;”.

Art. 2. W ustawie z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, srodkéw spozywczych

specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych (Dz. U. z 2021 r.

poz. 523) w art. 44b ust. 1 otrzymuje brzmienie:

»l. W przypadku recepty wystawionej dla $wiadczeniobiorcy w okresie cigzy
1 potogu przez osoby wskazane w art. 43b ust. 3 ustawy o $wiadczeniach, osoba
wydajaca leki, oprocz obowigzkow wynikajacych z art. 44, ma obowigzek
poinformowac¢ §wiadczeniobiorcg o mozliwo$ci nabycia leku innego niz lek przepisany
na recepcie, o tej samej nazwie mi¢dzynarodowej, dawce, postaci farmaceutycznej,

ktora nie powoduje powstania réznic terapeutycznych, i o tym samym wskazaniu



terapeutycznym, obje¢tego wykazem, o ktérym mowa w art. 37 ust. 1, w czeSci
dotyczacej bezptatnego zaopatrzenia §wiadczeniobiorcow w okresie cigzy i pologu oraz

ma obowigzek na zadanie $wiadczeniobiorcy wydac ten lek.”.

Art. 3. Ustawa wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia.



UZASADNIENIE

Ustawa z dnia 16 kwietnia 2020 r. o zmianie ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze $rodkoéw publicznych oraz niektorych innych ustaw, zapewnila kobietom

w cigzy bezplatny dostep do lekow.

Dostep do bezptatnych lekéw uzyskaly wszystkie kobiety w cigzy, od momentu jej
stwierdzenia przez lekarza posiadajgcego tytut specjalisty w dziedzinie potoznictwa
1 ginekologii, lekarza w trakcie odbywania tej specjalizacji, potozng podstawowej opieki
zdrowotnej lub polozng w ambulatoryjnej opiece specjalistycznej (poradni potozniczo-

ginekologicznej), do momentu zakonczenia cigzy.

Zatozeniem niniejszego projektu ustawy jest zapewnienie dostepu do bezptatnych lekow

kobietom w czasie potogu.

Dostep do bezptatnych lekow dla kobiet w czasie potogu, trwajacego z reguty od 6 do 8

tygodni po porodzie, jest rOwnie istotny jak w okresie samej cigzy.

Cigza 1 pordd sg etapami procesu, ktorego dopeinienie stanowi poldg. Wykluczenie

ktéregokolwiek z elementdw powoduje, Ze caty proces ulega istotnemu zaktdceniu.

W trakcie potogu organizm kobiety wraca do stanu sprzed cigzy, co wigze si¢
z ostabieniem 1 szeregiem dolegliwo$ci poporodowych oraz ryzykiem wystapienia powiklan
charakterystycznych dla tego okresu, w tym m.in.
—  nadci$nienia tetniczego,
—  depresji poporodowej,
—  cukrzycy,
—  niedoczynnosci tarczycy,

— niedokrwisto$ci.

Proponowane wsparcie rzeczowe dla kobiet zarowno w okresie cigzy, jak i potogu,
bedzie waznym elementem szeroko pojetego wsparcia rodziny, poniewaz pozwoli jej
cztonkom skupi¢ si¢ na wzmacnianiu wi¢zi emocjonalnych, a nie wytgcznie na zapewnieniu

bytu materialnego.



Rozumiana w ten sposéb polityka prozdrowotna jest, a przynajmniej powinna byc¢,
jednym z filarow polityki prorodzinnej. Laczy bowiem elementy zdrowia fizycznego

z psychicznym dobrostanem rodziny.

Oczekiwane skutki spoleczne, gospodarcze 1 finansowe projektu ustawy sa

przedstawione w Ocenie Skutkow Regulacji.

Nadestane w ramach konsultacji opinie 1 uwagi sag zamieszczone na senackiej stronie

internetowej. Wyniki konsultacji zostaty przedstawione w Ocenie Skutkow Regulacji.

Projekt jest zgodny z prawem Unii Europejskie;.



Tytul projektu: ustawa o zmianie ustawy o Swiadczeniach opieki | Data sporzadzenia: 14 maja 2021 r.
zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych oraz ustawy o
refundacji lekow, Srodkow spozZywczych specjalnego przeznaczenia
zZywieniowego oraz wyrobow medycznych

Przedstawiciel wnioskodawcy: Zrodlo: grupa senatoréw
Senator Ewa Matecka

Osoby odpowiedzialne za projekt w Biurze Legislacyjnym: Nr druku: 356, 356 S
Maciej Telec, gtowny legislator, tel. 22 694 9302
w zakresie OSR:

Marian Fatek, gtowny ekspert, tel. 22 694 9092

1. Jaki problem jest rozwiazywany?

Zgodnie z danymi Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) liczba dolegliwosci pojawiajacych si¢ u kobiet po porodzie
jest znaczna, cho¢ zagadnienie to wykazuje geograficzne zréznicowanie. W trakcie potogu organizm kobiety wraca do
stanu sprzed cigzy, co wiaze si¢ z ostabieniem oraz szeregiem poporodowych probleméw zdrowotnych, w tym ryzykiem
wystapienia powiktan.

Ustawa z dnia 16 kwietnia 2020 r. o zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkow
publicznych oraz niektorych innych ustaw, zapewnila bezplatny dostep do lekéw kobietom w cigzy. Nie wprowadzono
natomiast analogicznego uprawnienia w stosunku do kobiet w potogu. Tymczasem, jak wskazano wyzej, w okresie tym
réwniez mogg wystepowac dolegliwosci bedace bezposrednim nastgpstwem przebytej ciazy i porodu.

2. Rekomendowane rozwigzanie, w tym planowane narzedzia interwencji i oczekiwany efekt.

Rekomenduje si¢ projekt wustawy o zmianie ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow
publicznych oraz ustawy o refundacji lekéw, srodkéw spozZywczych specjalnego przeznaczenia Zywieniowego oraz
wyrobow medycznych, w ktéorym proponuje si¢ zapewnienie dostepu do bezptatnych lekow kobietom w okresie potogu.

3. Jak problem zostal rozwiazany w innych krajach, w szczegélnosci krajach cztonkowskich OECD/UE?

4. Podmioty, na ktére oddzialuje projekt.

Grupa Wielkosé Zrodto danych Oddziatywanie
$wiadczeniobiorcy ok. 376 tys. GUS. bezptatne zaopatrzenie w leki okreslone w wykazie
. . ,,Rocznik o .
(kobiety rocznie . . | (art. 37 ust. 1 ustawy o refundacji) w okresie do
. Demograficzny X .

w okresie potogu) 2020" 8 tygodni po planowanej dacie porodu
obowigzek poinformowania $wiadczeniobiorcy 0
mozliwo$ci nabycia leku innego niz lek przepisany na
recepcie, o tej samej nazwie migdzynarodowej, dawce,
0soby uprawnione do 500 000 rejestry postaci  farmaceutycznej, ktéra nie powoduje
wydawania lekow zawodowe? powstania réznic terapeutycznych, i o tym samym

wskazaniu terapeutycznym, objetego wykazem oraz
obowigzek wydania tego leku na  Zadanie
$wiadczeniobiorcy

5. Informacje na temat zakresu, czasu trwania i podsumowanie wynikéw konsultacji.

W dniu 7 kwietnia 2021 r. projekt ustawy o zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych oraz ustawy o refundacji lekow, srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zZywieniowego
oraz wyrobow medycznych zostal przestany w ramach konsultacji nastepujacym podmiotom: Ministrowi Zdrowia;
Ministrowi Finanséw, Funduszy i Polityki Regionalnej; Ministrowi Rodziny i Polityki Spotecznej; Rzecznikowi Praw
Pacjenta; Rzecznikowi Praw Obywatelskich; Helsinskiej Fundacji Praw Cztowieka; Naczelnej Radzie Lekarskiej;
Naczelnej Izbie Aptekarskiej; Naczelnej Radzie Pielggniarek i Potoznych oraz Narodowemu Funduszowi Zdrowia.

! Liczbg $wiadczeniobiorcow — kobiet w okresie potogu przyjeto na poziomie liczby urodzen dzieci w 2019 r.
2 Zrodto: OSR do projektu rozporzqdzenia Ministra Zdrowia zmieniajgcego rozporzqdzenie w sprawie recept — druk sejmowy nr 202.




Minister Zdrowia poinformowal, ze nie popiera zmian zaproponowanych w projekcie senackim. Odnoszac si¢ natomiast
do szczegdtowych rozwigzan zawartych w projektowanej ustawie zwrécit uwage, ze zgodnie z rozporzgdzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 16 sierpnia 2018 r. w sprawie standardu organizacyjnego opieki okotoporodowej (Dz. U. poz. 1756)
okres potogu zostal okreslony na 6 tygodni po porodzie.

Minister Rodziny i Polityki Spoteczne] przekazat informacje, ze zagadnienia objete zakresem przedmiotowym projektu
nie mieszcza si¢ w jego wlasciwosci.

Narodowy Fundusz Zdrowia stwierdzil, ze skutkiem proponowanej regulacji bedzie wzrost wydatkow budzetu panstwa,
co stwarza ryzyko w zakresie utrzymania tych wydatkéw w limitach przewidzianych w ustawie z dnia 16 kwietnia
2020 r. o zmianie ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych oraz niektorych
innych ustaw.

Minister Finanséw, Funduszy i Polityki Regionalnej podkreslit, skutki finansowe implementacji projektowanego
rozwigzania beda znajdowaly odzwierciedlenie po stronie wydatkowej budzetu panstwa w dluzszym horyzoncie
czasowym. Jak zaakcentowano przy tym w opinii, ustawy budzetowe na kolejne lata sg konstruowane z uwzglednieniem
ograniczen zawartych w przepisach prawa krajowego i unijnego. Nalezy zwlaszcza pamigtaé, ze dostgpna przestrzen
budzetowa, wyznaczona przez stabilizujaca regute wydatkowa, jest ograniczona. W przypadku zatem pozytywnego
rozpatrzenia projektu istotne bedzie to, aby proponowane wsparcie finansowe znalazto pokrycie w ramach limitu
wydatkéw przewidzianego corocznie w ustawie budzetowej w czeSci 46. Zdrowie (w ramach $rodkow na zdrowie
zabezpieczonych ustawowo), a wigc by nie byto koniecznosci asygnowania dodatkowych $rodkoéw z budzetu panstwa.
Jednoczes$nie Minister zauwazyl, ze gdy chodzi o ustawe budzetowa na rok 2021, to wydatki zwigzane z projektowana
ustawg hie zostaly zagwarantowane. Dlatego tez zasadne jest wskazanie w OSR konkretnego zrddla finansowania
proponowanych regulaciji.

Rzecznik Praw Pacjenta wyrazit pozytywna opinie 0 projekcie.

Naczelna Rada Lekarska oraz Naczelna Rada Pielggniarek i Potoznych nie zglosily uwag.

W dniu 11 maja 2021 r., na wspolnym posiedzeniu, Komisja Zdrowia i Komisja Ustawodawcza przyjety projekt bez
poprawek.

6. Wplyw na sektor finansow publicznych.

(ceny state z 2021 r.) Skutki w okresie 10 lat od wej$cia w zycie zmian [min zt]

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Lgcznie (0-10)
Dochody ogoélem 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Wydatki ogétem 0 137 | 142 | 147 | 154 | 161 | 169 17,7 18,7 | 19,7 20,8 167,9
Saldo ogélem 0 -13,7 | <142 | -147 | <154 | -161 | -169 | -177 -18,7 | -19,7 | -20,8 -167,9

Zrodia finansowania

Projektowana ustawa spowoduje wzrost wydatkow sektora finanséw publicznych (budzetu

POdatkOV_Ve panstwa). Szacuje si¢, ze wydatki budzetu panstwa w pierwszym roku obowigzywania ustawy
informacje, w tym wyniosg oK. 13,7 miIn zI, a w okresie 10 lat ok. 167,9 min zt.

wskazanie zrodet

danych i przyjetych Metodologia. Poniewaz ,,...cigza i potdg, mimo iz s3 stanami zwigzanymi ze soba, zasadniczo

do obliczen zatozen si¢ r0znig w zakresie potrzeby i rodzaju dostepu do opieki medycznej i — co z tego wynika —
rowniez w zakresie zaopatrzenia w leki, mimo iz czesto te potrzeby moga si¢ pokrywaé™?,
przyjeto, ze lista bezptatnych lekow dla kobiet w cigzy zostanie odpowiednio poszerzona o

bezptatne leki dla kobiet w okresie potogu.

W konsekwencji na skutki finansowe projektowanego rozwigzania dla budzetu panstwa wptyw

mialyby dwa komponenty:
e wydatki analogiczne do tych, ktore sa ponoszone w przypadku finansowania lekow w okresie
ciazy,

e dodatkowe wydatki ponoszone na finansowanie lekéw przeciwdziatajacych dolegliwosciom
odczuwanym przez kobiety w okresie potogu.

3 Zrédto: opinia Ministra Zdrowia, konsultacje projektu ustawy (druk senacki nr 356), pismo znak: W1.07.30.2021 TK z dnia 30 kwietnia 2021 r.




Schemat nr 1: Model regulacji.

wydatki budzetu panstwa
A
|

scenariusz bazowy

obowigzujace przepis
( gzujace przep| v)‘ ,czas

kobiety w cigzy kobiety w potogu
wydatki budzetu panstwa
A

‘ dodatkowe wydatki wynikajace z
dolegliwosci w okresie pologu

poziom wydatkéw jak w okresie cigzy

projektowana zmiana J , Czas

kobiety w cigzy kobiety w potogu

Z przeprowadzonego przegladu publikacji dot. potogu wynika, Ze istnieje luka badawcza — brak
jest opracowan naukowych, ktore odnosityby si¢ do skutkow ekonomicznych potogu dla rodziny.

Dane niezbgdne do oszacowania skutkéw finansowych projektowanej ustawy zaczerpnigto

Z nastepujacych zrodet:

e rozprawy doktorskiej Agnieszki Czerwinskiej-Osipiak pt. ,,Czynniki determinujgce
funkcjonowanie kobiet w okresie potogu”, Gdanski Uniwersytet Medyczny, Wydziat Nauk o
Zdrowiu z Oddzialem Pielgegniarstwa i Instytutem Medycyny Morskiej i Tropikalnej —
zatacznik do OSR,

e informacji nt. cen lekow uzyskanej w aptece,

e publikacji GUS pt. ,,Rocznik demograficzny 2020,

e OSR do projektu ustawy z dnia 16 kwietnia 2020 r. o zmianie ustawy o swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych oraz niektorych innych ustaw — druk
sejmowy nr 202.

Obliczenia:

» sktadnik okreslony jako wydatki na poziomie analogicznym jak w okresie cigzy 0Szacowano
jako 22% (relacja 2 miesigce okresu potogu do 9 miesiecy okresu cigzy) skutkow
finansowych dla budzetu panstwa wykazanych w Ocenie Skutkéw Regulacji dla projektu
ustawy z dnia 16 kwietnia 2020 r. o zmianie ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkow publicznych oraz niektorych innych ustaw.

Dla pierwszego roku sktadnik okre$lony jako wydatki na poziomie analogicznym jak
w okresie cigzy 0Szacowano na 5,4 min zt. Z uwagi na to, ze skutki budzetowe dla ustawy
zdnia 16 kwietnia 2020 r. o zmianie ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze Srodkéw publicznych oraz niektorych innych ustaw W Kolejnych latach
ulegaja zwickszeniu w tempie ok. 10%, kwot¢ ww. sktadnika w kolejnych latach
powiekszono o taki sam procent.

Tabela nr 1: Wysokos¢ sktadnika okreslonego jako wydatki na poziomie analogicznym jak w okresie ciazy w
kolejnych latach obowigzywania projektowanej ustawy.

rok obowigzywania ustawy

l|2|3|4|5|6|7|8|9|10
[mIn Z]

komentarz

skutki budzetowe dla ustawy z dnia 16 kwietnia 2020 r. 0 zmianie
ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze 24,2 26,6 29,0| 31,8 350| 38,5 42,4| 46,6/ 51,2| 56,4 Druk Sejmowy 202
$rodk 6w publicznych oraz niektérych innych ustaw

sktadnik okreslony jako wydatki na poziomie analogicznym jak w
okresie cigzy

Zrodto: Obliczenia whasne, dane z OSR do projektu ustawy z dnia 16 kwietnia 2020 r. o zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych oraz niektorych innych ustaw — druk sejmowy nr 202.

54 59| 64| 71 78| 86 94| 104 114 125

» sktadnik dodatkowych wydatkéw na leki z powodu dolegliwosci specyficznych dla okresu
potogu 0szacowano na poziomie ok. 8,3 min zt na rok:
e 7,1 mln zt — wydatki na sfinansowanie lekow przeciwbolowych (koszty te obliczono
przyjmujac, ze 82% $wiadczeniobiorcoOw uzyska pomoc W postaci darmowych lekow
przeciwbdlowych w cenie 22,90 zt za opakowanie);




e 1,2 mln zt — wydatki na sfinansowanie lekow przeciwdepresyjnych (koszty te
obliczono przyjmujac, ze 20% $wiadczeniobiorcow uzyska pomoc W postaci
darmowych lekéw przeciwdepresyjnych w cenie 15,50 zt za opakowanie);

Dodatkowe zalozenia:

liczba $wiadczeniobiorcow to ok. 376 tys. kobiet rocznie;

zgodnie z paradygmatem cztowieka racjonalnego (homo economicus), $wiadczeniobiorca
bedzie dazy¢ do maksymalizacji korzy$ci, co moze przejawia¢ si¢ w wyborze drozszego leku,
w wigkszym opakowaniu; wobec tego do obliczen przyjeto: lek przeciwbolowy
w opakowaniu po 50 tabletek w cenie 22,90 zt i lek przeciwdepresyjny w cenie 15,50 zi.
Informacje nt. cen lekéw uzyskano w aptece (dotycza one konkretnych nazw handlowych,
ktorych w niniejszym opracowaniu nie ujawnia si¢).

Tabela nr 2: Dane dot. cen lekéw na podstawie informacji uzyskanej w aptece.

o lek liczba tabletek |  cena .
dolegliwo$¢ (nazwa handlowa . przeznaczenie
w opakowaniu
ukryta)
[z1]
12 7,50
24 12,50 .

bol A =0 22,90 przeciwbolowy

100 39,90
depresja B 11,30 rzeciw depresji
pres) c 15,50 p pres)

z informacji zamieszczonej w rozprawie doktorskiej Agnieszki Czerwinskiej-Osipiak,
wynika, ze dla grupy 3,4% respondentek Zrodtem pomocy i wsparcia byt lekarz. Na tej
podstawie mozna wigc wnioskowaé, ze pewna grupa kobiet wymaga takze specjalistycznej
opieki (np. z powodu: nadci$nienia tetniczego, cukrzycy, niedoczynno$ci tarczycy czy
niedokrwistosci). Niemniej brak odpowiednich danych uniemozliwia 0Szacowanie oraz
uwzglednienie skutkow finansowych wynikajacych z przepisania przez lekarzy darmowych
lekow dla tej grupy kobiet*. Pozostaje jedynie stwierdzié, ze skutki finansowe beda w tym
wypadku dotyczyty nielicznej grupy.

Tabela nr 3: Zrodta pomocy i wsparcia.

procent

brak pomocy 1,1
maz/partner 35,2
lekarz 3,4
potozna/pielegniarka 28,2
rodzina 234
znajomi 7,8
inni 0,9

ogotem 100

Zrodto: ww. rozprawa doktorska (s. 38).

7. Wplyw na konkurencyjno$é gospodarki i przedsigbiorczos¢, w tym funkcjonowanie przedsiebiorcow oraz na
rodzine, obywateli i gospodarstwa domowe.

Skutki
Czas w latach od wejscia w zycie 0 1 2 3 5 10 Lgcznie (0-10)
Zmian
duze 0 0 0 . ) ;
W ujeciu przedsigbiorstwa
pienieznym sektor mikro—, .
(w mln zt matych i $rednich 0 0 0 0 0 0
’ przedsiebiorstw

4 Zrodio: ww. rozprawa doktorska (,,Wiele wspotczesnych badan skupia si¢ ma zdrowiu psychicznym kobiet w okresie potogu, a tylko nieliczne opisujg ich

problemy zwigzane ze zdrowiem”).




ceny state rodzina, obywatele
z22021r.) oraz gospodarstwa 0 13,7 14,2 14,7 16,1 20,8 167,9
domowe
duze
przedsigbiorstwa
sektor mikro-, Brak wptywu.
matych i $rednich
przedsigbiorstw
W ujeciu Projektowana ustawa zapewni kobietom w potogu dostep do bezptatnych lekow.
niepieni¢znym Pozytywny wplyw ustawy na sytuacj¢ ekonomiczna rodzin wychowujacych
rodzina, obywatele | dziecko w pierwszych dwéch miesigcach po urodzeniu bedzie zatem polegat na
oraz gospodarstwa | ograniczeniu ich wydatkow. W zwiazku z tym oczekuje sie, ze projektowana
domowe regulacja odcigzy beneficjentow od czesci trosk o byt materialny oraz pozwoli im
skupi¢ si¢ na wzmocnieniu wigzi emocjonalnych i prawidtowym rozwoju dziecka.

Dodatkowe
informacje, w tym
wskazanie zrodet
danych i przyjetych
do obliczen zatozen

8. Zmiana obciazen regulacyjnych (w tym obowiazkéw informacyjnych) wynikajacych z projektu.

Brak wptywu

9. Wplyw na rynek pracy.

Brak skutkow w.

10. Wplyw na pozostale obszary.

[] érodowisko naturalne X demografia [] informatyzacja
[] sytuacja i rozwéj regionalny | [_] mienie panstwowe X zdrowie
[ ]inne:

Pozytywny wptyw ustawy na zdrowie kobiet w okresie potogu, a tym samym na procesy demograficzne.

11. Planowane wykonanie przepisow aktu prawnego.

Przepisy projektu ustawy wejda w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia ustawy.

12. W jaki sposob i kiedy nastapi ewaluacja efektow projektu oraz jakie mierniki zostana zastosowane?

Przedmiotowa ustawa powinna podlega¢ ewaluacji po uptywie trzech lat obowigzywania. Ewaluacja powinna ukazaé
wplyw przyjetego rozwigzania na sytuacj¢ zdrowotna i finansowa kobiet w potogu oraz na wydatki budzetu panstwa.

13. Zalaczniki (istotne dokumenty zZrodlowe, badania, analizy itp.).

Informacja nt. probleméw zdrowotnych kobiet w okresie pologu




Zalacznik do OSR

Informacja nt. problemow zdrowotnych kobiet w okresie pologu

Opis zostal sporzadzony na podstawie charakterystyki zamieszczonej w rozprawie doktorskiej Agnieszki
Czerwinskiej-Osipiak pt. ,,Czynniki determinujgce funkcjonowanie kobiet w okresie potogu”; Gdanski Uniwersytet
Medyczny, Wydziat Nauk o Zdrowiu z Oddziatem Pielegniarstwa i Instytutem Medycyny Morskiej i Tropikalne;j.

,,Polég definiowany jest jako okres sze$ciu do o$miu tygodni po porodzie, podczas ktérego dochodzi do stopniowego
cofania si¢ zmian powstatych w organizmie kobiety podczas cigzy i porodu. (...) Okres ten dzieli si¢ na:

v bezpos$redni, obejmujgcy pierwsze 24 godziny po porodzie,

v’ wczesny — pierwszy tydzien po porodzie,

V' pdzny, trwajacy okoto sze$¢ tygodni po porodzie”.

,Cigza, porod i polog wigza si¢ ze znacznymi zmianami w ciele kobiety. Chociaz uznawane sa powszechnie za
procesy fizjologiczne, moga mie¢ wplyw na zdrowie matek”.

»NajczeSciej wystepujacymi problemami, z jakimi borykaja si¢ kobiety po porodzie sa: bol, smutek, lgk,
przemeczenie, niedobor snu, nierzadko problemy z karmieniem piersig”. ,,Polskie badania wskazujg, ze problem bélu
po porodzie dotyczy az 82% kobiet”.

,Czas po narodzinach u wigkszosci przynosi oczekiwang rados$¢, jednak u cze$ci kobiet problemy, a nawet
zaburzenia emocjonalne:

e przygnebienie poporodowe nazywane zamiennie smutkiem poporodowym czy tez baby blues jest
najlzejszym i najczgéciej pojawiajacym si¢ zaburzeniem po porodzie. Przyjeto, ze wystgpuje W pierwszych 2-
4 tygodniach po porodzie i nie trwa dhuzej niz 2 tygodnie. Zjawisko jest bardzo powszechne, dotyczy bowiem
50-85% kobiet;

e depresja poporodowa (ang. pure postpartum depression, PPD) dotyka 10-20% kobiet. Jest zaburzeniem
pojawiajacym si¢ zwykle w pierwszym miesigcu po porodzie. Zgodnie z obowigzujaca w Polsce klasyfikacja
chorob (ICD-10), depresja poporodowa nie wystepuje jako odrebna jednostka chorobowa, a rozpoznaje si¢ ja,
gdy pojawi si¢ do 6 tygodni po porodzie. Potwierdzenie rozpoznania depresji poporodowe;j jest wskazaniem
do rozpoczgcia farmakoterapii lekami przeciwdepresyjnymi;

e psychoza poporodowa. Jest to najciezsze, jednocze$nie najrzadziej wystepujace zaburzenie pojawiajace si¢
po narodzinach dziecka. Szacuje si¢, ze dotyka ona do 2% potoznic. Objawy zazwyczaj rozpoczynaja sic w
pierwszym tygodniu potogu, czasem w drugim, rzadko pdzniej. Psychoza poporodowa rozwija si¢ bardzo
gwaltownie i ze wzgledu na ogromne zagrozenie dla zycia i zdrowia matki, jak i dziecka, zwykle wymaga
hospitalizacji. Leczenie psychozy poporodowej polega na podawaniu lekow przeciwpsychotycznych,
przeciwdepresyjnych oraz stabilizatorow nastroju;

e ostra stresowa reakcja poporodowa. Wystapienie zaburzenia stresowego pourazowego (posttraumatic stress
disorder, PTSD) dotyka od 1,5% do 5,6% kobiet. Rozpoczyna sie podczas porodu lub w ciggu pierwszych
godzin po porodzie. PTSD to Igkowe zaburzenie, wystepuje po zdarzeniu psychicznie wyczerpujacym i
traumatycznym. Metodg leczenia z wyboru jest praca nad trauma porodu podczas psychoterapii. Jesli zachodzi
konieczno$¢ stosuje si¢ leki przeciwdepresyjnie, przeciwlekowe;

e zaburzenia lekowe. Liczne wyniki badan wskazujg, ze poréd wzbudza Igk u kobiet, nie tylko zwigzany
Z samym jego przebiegiem, ale i z funkcjonowaniem po porodzie, w konteks$cie radzenia sobie z opieka nad
dzieckiem, pelnieniem innych rél w spoteczenstwie”.
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w sprawie zgodnosci z prawem Unii Europejskiej senackiego projektu
ustawy o zmianie ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze Srodkéw publicznych oraz ustawy o refundacji lekow, srodkéw
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow
medycznych (przedstawiciel wnioskodawcy: senator Ewa Matecka)

Na podstawie art. 34 ust. 9 uchwaty Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 30 lipca
1992 roku — Regulamin Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej (Monitor Polski z 2019 r. poz. 1028,
ze zmianami) sporzadza sie nastgpujacg opinig:

1. Przedmiot projektu ustawy

W projekcie ustawy przewidziano zmiane art. 43b ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych’,
zwanej dalej ,,ustawg o Swiadczeniach opieki zdrowotnej”, oraz art. 44b ustawy z dnia
12 maja 2011 r. o refundacji lekdw, srodkéw spozywezych specjalnego przeznaczenia
Zywieniowego oraz wyrobéw medycznych?, zwanej dalej ,,ustawg o refundacji
lekow”. Autorzy projektu zaproponowali, aby bezplatne zaopatrzenie w leki
okreslone w wykazie, o ktérych mowa w art. 37 ust. 1 ustawy o refundacji lekow?,
przystugiwalo bezplatnie $wiadczeniobiorcom zaréwno w okresie cigzy, jak
i pologu. Wydluzeniu mialby ulec takze okres waznosci zaswiadczenia, o ktérym
mowa w art. 43b ustawy o $§wiadczeniach opieki zdrowotnej* — zaswiadczenie
bytoby wazne przez okres cigzy i pologu, jednak nie dtuzej niz 8 tygodni po
planowanej dacie porodu wskazanej w tym zaswiadczeniu. Pozostale

I Dz. U. 22020 r. poz. 1398, ze zmianami.

2 Dz U. 22021 r. poz. 523.

3 Przepis ten stanowi, ze minister wtasciwy do spraw zdrowia oglasza, w drodze obwieszczenia,
wykazy refundowanych: 1) lekéw, 2) srodkéow spozywezych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego, 3) wyrobéw medycznych — w stosunku do ktérych wydano ostateczne decyzje
administracyjne o objeciu refundacja albo ostateczne decyzje zmieniajace, o ktérych mowa
w art. 16 ustawy o refundacji lekow.

4 Tj. zaséwiadczenia wystawionego przez osobe, ktéra stwierdzila cigze. Za§wiadczenie to
uprawnia do wystawienia recepty na bezplatne leki przez innego lekarza.

ul. Zagorna 3, 00-441 Warszawa = tel. {22) 62109 71, 694 17 27, faks {22) 694 18 65 = www.bas.sejm.gov.pl



projektowane zmiany ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej oraz ustawy
o refundacji lekdw maja charakter wylgcznie legislacyjny.

Proponowana ustawa ma wejs¢ w zZycie po uplywie 14 dni od dnia
ogloszenia.

2. Stan prawa Unii Europejskiej w materii objetej projektem

W prawie UE zagadnienie refundacji lekéw reguluje dyrektywa Rady
89/105/EWG z dnia 21 grudnia 1988 r. dotyczaca przejrzystosci Srodkéow
regulujacych ustalanie cen na produkty lecznicze przeznaczone do uzytku przez
cztlowieka oraz wlaczenia ich w zakres krajowego systemu ubezpieczen
zdrowotnych’, zwana dalej ,,dyrektyws”. Dyrektywa dotyczy krajowych $rodkéw
majacych na celu kontrol¢ cen na produkty lecznicze lub ograniczajgcych
asortyment produktéw leczniczych objetych krajowym systemem ubezpieczen
zdrowotnych. Dyrektywa reguluje m.in. zasady dotyczace procedury wydawania
decyzji odnoszacych si¢ do cen produktéw leczniczych oraz decyzji w sprawach
objecia produktéw leczniczych krajowym systemem ubezpieczenh zdrowotnych,
a takze zasady publikowania wykazéw produktéw leczniczych, ktorych ceny
zostaly ustalone oraz produktéw leczniczych objetych krajowym systemem
ubezpieczen zdrowotnych.

Dyrektywa nie reguluje kwestii bedacych przedmiotem zaproponowanych
zmian ustaw: o $wiadczeniach opieki zdrowotnej oraz o refundacji lekow.

3. Analiza przepiséw projektu pod katem ustalonego stanu prawa
Unii Europejskiej

Prawo Unii Europejskiej nie reguluje kwestii zawartych w przepisach
opiniowanego projektu.

4. Konkluzja

Przedmiot senackiego projektu ustawy o zmianie ustawy o §wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze s$rodkéw publicznych oraz ustawy
orefundacji lekéw, srodkdw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobow medycznych nie jest objety prawem Unii
Europejskie;j.

Autor:

Marcin Fryzlewicz

ekspert ds. legislacji

w Biurze Analiz Sejmowych

Dz Urz. WE L 40z 11.2.1989 r., str. 8, Dz. Urz. UE Polskie wydanie specjalne rozdz. 5,t. 1,
str. 345.
2
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w sprawie stwierdzenia — w trybie art. 95a ust. 3 regulaminu Sejmu -
czy senacki projekt ustawy o zmianie ustawy o Swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych oraz ustawy
o refundacji lekéw, Srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobow medycznych (przedstawiciel wnioskodawcy:
senator Ewa Matecka) jest projektem ustawy wykonujgcej prawo Unii
Europejskiej

W projekcie ustawy przewidziano zmiane art. 43b ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych!,
zwanej dalej ,,ustawg o §wiadczeniach opieki zdrowotnej”, oraz art. 44b ustawy z dnia
12 maja 2011 r. o refundacji lekéw, srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobéw medycznych?, zwanej dalej ,,ustawa o refundacji
lekéw”. Autorzy projektu zaproponowali, aby bezplatne zaopatrzenie w leki
okreslone w wykazie, o ktorych mowa w art. 37 ust. 1 ustawy o refundacji lekow?,
przyshugiwalo bezptatnie §wiadczeniobiorcom zaréwno w okresie cigzy, jak
i pologu. Wydtuzeniu mialby ulec takze okres waznosci zaswiadczenia, o ktéorym
mowa w art. 43b ustawy o Swiadczeniach opieki zdrowotnej* — zaswiadczenie
bytoby wazne przez okres ciazy i pologu, jednak nie dhuzej niz 8 tygodni po
planowanej dacie porodu wskazanej w tym zaswiadczeniu. Pozostale
projektowane zmiany ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej oraz ustawy
o refundacji lekéw maja charakter wylacznie legislacyjny.

! Dz. U. z 2020 r. poz. 1398, ze zmianami.

2 Dz U. 22021 1. poz. 523.

3 Przepis ten stanowi, ze minister wlasciwy do spraw zdrowia oglasza, w drodze obwieszczenia,
wykazy refundowanych: 1) lekéw, 2) srodkéw spozywezych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego, 3) wyrobéw medycznych — w stosunku do ktérych wydano ostateczne decyzje
administracyjne o objeciu refundacjg albo ostateczne decyzje zmieniajace, o ktérych mowa
w art. 16 ustawy o refundacji lekow.

4 Tj. za$wiadczenia wystawionego przez osobe, ktora stwierdzila ciaze. Zaswiadczenie to
uprawnia do wystawienia recepty na bezptatne leki przez innego lekarza.

ul. Zagdrna 3, 00-441 Warszawa = tel. (22) 62109 71, 694 17 27, faks {22) 694 18 65 » www.bas.sejm.gov.pl



Projekt nie zawiera przepisOw majacych na celu wykonanie prawa UE.

Projekt ustawy o zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkéw publicznych oraz ustawy o refundacji lekéw, srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz Wyrobow
medycznych nie jest projektem ustawy wykonujacej prawo Unii Europejskie;j.

Autor:

Marecin Fryzlewicz

ekspert ds. legislacji

w Biurze Analiz Sejmowych
Akceptowafta:
Dyrektor Hi

Analiz Sejmowych

Krystyha [Ttembikcka
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Zastepca Szefa
Kancelarii Sejmu

Szanowny Panie Ministrze

W odpowiedzi na pismo z dnia 19 maja 2021 r.,, SPS-WP.020.101.6.2021, uprzejmie
informuje, ze Sad Najwyzszy dziatajgc na podstawie art. 1 pkt 4 ustawy z dnia 8 grudnia 2017r.
0 Sgdzie Najwyzszym (tj. Dz.U. z 2019 r. poz. 825 ze zm.) nie zglasza uwag do senackiego
projektu ustawy o zmianie ustawy o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw
publicznych oraz ustawy o refundacji lekdw, srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
Zywieniowego oraz wyrobow medycznych, albowiem projektowany akt prawny nie jest aktem
normatywnym na podstawie ktérego orzekajq i funkcjonujg sady powszechne, jak réwniez nie

ma on wptywu na sprawy nalezgce do wiasciwosci Sadu Najwyzszego.

Z powazaniem

- Tomasz Przestawski
Prezes Sgdu Najwyzszego
kierujacy praca |zby Dyscyplinarnej
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