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Szczepienia ochronne —
analiza prawno-finansowa

Protective vaccinations —
legal and financial analysis

Streszczenie. Przedmiotem badan i analiz podjetych na potrzeby niniejszego
opracowania sa finansowoprawne aspekty szczepien ochronnych w Polsce.
Z uwagi na zlozony zakres rozwazan nalezalo takze uwzgledni¢ zagadnienia,
ktére pozwola oceni¢ tytutowy problem w sposéb kompleksowy, z perspektywy
zar6wno prawnej, jak i finansowej, zwracajac uwage na uregulowania zawarte
w Konstytucji RP, u.f.p. i ustawach szczeg6lowych. Kwestia ta wlasnie dlatego,
Ze nie zostala dokladnie zbadana przez doktryne, stanowi zrédto interesujacych
analiz i wnioskéw. W zwiazku z tym w niniejszym opracowaniu w pierwszej
kolejnosci zostang przedstawione ogoélne zagadnienia zwigzane z konstytucyjny-
mi uregulowaniami dotyczacymi szczepien ochronnych, z odwotaniem sie takze
do innych aktow prawnych regulujacych te problematyke, a nastepnie wybrane
zagadnienia problemowe takie jak np. analiza Narodowego Programu Szczepief,
a takze zasad gospodarki finansowej prowadzonej przez Fundusz Kompensacyjny
Szczepien Ochronnych. Przenalizowano takze zagadnienia dotyczace szczepien
ochronnych i kwestie zwiazane z ich finansowaniem na gruncie przepiséw usta-
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wy budzetowej z 2022 r. oraz ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu
oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi. Przedmiotem analizy beda
takze dane dotyczace wydatkéw na ochrone zdrowia realizowanych na podstawie
ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowa-
nych ze srodkéw publicznych.

Stowa kluczowe: szczepienia ochronne; panstwowy fundusz celowy; Fundusz
Kompensacyjny Szczepienn Ochronnych.

Abstract. The financial and legal aspects of preventive vaccinations in Poland
form a subject of a research and analysis taken in this study. Due to the complex
scope of considerations, it was also necessary to take into account issues that will
allow to assess in a comprehensive manner a problem indicated in a title of this
study. Thus, the research is made both from the legal and financial perspective,
paying attention to the regulations contained in the budget act. This issue has not
been thoroughly investigated by the doctrine, what makes this theme be a source
of interesting analysis and conclusions. In this study, in the first place, general
issues related to the constitutional regulations on preventive vaccinations are
presented, with reference also to other legal acts regulating this issue. Subse-
quently, selected problematic issues, such as, for example, the analysis of the
National Immunization Program, and also the Protective Vaccination Compensa-
tion Fund are analysed. The importance of preventive vaccinations and the issues
related to their financing under the provisions of the Budget Act of 2022 and the
Act of 5 December 2008 on preventing and combating infections and infectious
diseases in humans were also analysed. The research covers also an expenditure
on health care under the Act of 27 August 2004 on health care services financed
from public funds.

Keywords: preventive vaccinations; state special fund; Compensation Fund for
Protective Vaccinations.

1. Wprowadzenie

Zagadnienia prawne zwigzane ze szczepieniami ochronnymi stanowia
interesujacy i aktualny obszar badawczy. W prawie konstytucyjnym, pra-
wie cywilnym, a takze prawie finansowym uregulowano problematyke
zwigzang ze szczepieniami ochronnymi, co uzasadnia spojrzenie na anali-
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zowane zagadnienia z perspektywy kilku gatezi prawa. Ze wzgledu jednak
na obszernos¢ prezentowanego zagadnienia w niniejszym opracowaniu
zostaly uwzglednione tylko wybrane uregulowania ustrojowe wskazujace
na istote opisywanego problemu.

W pierwszej kolejnosci nalezy wskazac, ze ustrojodawca w Konsty-
tucji Rzeczpospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r.' zagwarantowat
obywatelom prawo do ochrony zdrowia. Postanowienia te zostaly zawarte
w art. 68 Konstytucji RP. Wladze publiczne maja zatem obowiazek za-
pewni¢ swoim obywatelom réwny dostep do $wiadczen zdrowotnych,
prawo do ochrony zdrowia, a takze sa obowigzane do podejmowania dzia-
tan shuzacych profilaktyce zdrowotnej. Trzeba przy tym zauwazy¢, ze nie
wskazano wprost mechanizméw, ktére miatyby przyczyni¢ sie do realiza-
cji okreslonych wyzej obowiazkéw. Brakuje réwniez uregulowan doty-
czacych sposobu pozyskania srodkéw stuzacych osiagnieciu zatozonych
przez ustrojodawce celéw. Nalezy ponadto wskaza¢, ze na gruncie usta-
wodawstwa nie sformulowano definicji legalnej podstawowych z punktu
widzenia analizowanych zagadnien poje¢ ,,zdrowie” oraz ,,ochrona zdro-
wia”, w doktrynie brakuje rowniez poglebionych analiz dotyczacych tej
problematyki w ujeciu finansowoprawnym. Analizujac art. 68 Konstytucji
RP w wytyczonym celem prowadzonych badan zakresie, nalezy zwrécic¢
szczegblng uwage na postanowienia ust. 4 tego artykul, zgodnie z kto-
rym wiladze publiczne sa obowiazane do zwalczania choréb epidemicz-
nych i zapobiegania negatywnym dla zdrowia skutkom degradacji srodo-
wiska. Jednym ze sposobéw zwalczania tych choréb sa ujete w tytule
szczepienia ochronne.

Skupiajac sie na kluczowych celach wykonywania szczepien, nalezy
odnotowa¢ dwa z nich?, tj. zapewnienie maksymalnej ochrony przed za-
chorowaniem na grozne choroby zakazne oraz wyeliminowanie wystepo-
wania poszczeg6lnych chordb zakaznych w spoteczenistwie. Cele te maja
istotne znaczenie aksjologiczne w procesie wykladni merytorycznych

Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r. (Dz.U. Nr 78, poz.
483 ze zm.), dalej: Konstytucja RP.

Dane zaczerpniete ze strony internetowej: https://www.gov.pl/web/zdrowie/szczepieni
a-obowiazkowe-i-zalecane, (dostep: 16.05.2022 r.).
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aktéw prawnych. Ze wzgledow wyzej przytoczonych osiaggniecie wskaza-
nych celow nie byloby mozliwe bez zaangazowania Srodkow publicznych,
stuzacych finansowaniu zadan publicznych systemu opieki zdrowotne;j.
Aktywnos¢ ta pozostawa¢ musi w zgodzie z zalozeniami przyjetej polityki
finansowej panstwa, a zatem réwniez prawidlowej gospodarki finansowej
jednostek sektora finanséw publicznych uregulowanej w szczegdlno$ci
w ustawie z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych®.

U podstaw prowadzonych dalej rozwazan lezy uznanie, Zze obowiazu-
jace w Polsce rozwiazania finansowoprawne nie sq kompleksowe i ade-
kwatne (wystarczajace) do istniejacych potrzeb wystepujacych w systemie
szczepienn ochronnych. Brak uporzadkowanej w zakresie finansowopraw-
nym legislacji analizowanego obszaru poteguje poczucie braku stabilnosci
polskiego systemu opieki zdrowotnej, co doprowadzi¢ moze do poglebie-
nia dostrzeganego powszechnie braku zaufania obywateli do stanowione-
go prawa. Zauwazalny jest réwniez brak szczegétowych danych staty-
stycznych, ktéore umozliwialyby ocene efektywnosci podejmowanych
aktywnos$ci na szczeblu panstwowym (np. kwot srodkéw publicznych
przeznaczanych na szczepienia ochronne). Réwniez to stanowito asumpt
do prowadzenia badan w wytyczonym tematem opracowania zakresie.

Finansowanie szczepien ochronnych rzadko jest przedmiotem pogle-
bionych analiz w literaturze przedmiotu. Uznajac zatem, ze obszar tych
uregulowan prawnych nie zostal kompleksowo zbadany przez doktryne,
za potrzebne nalezy uzna¢ skoncentrowanie uwagi na tej wlasnie proble-
matyce w ujeciu finansowoprawnym. Przedmiotem analizy bedq nie tylko
aktualnie obowiazujace akty prawne, ale takze literatura przedmiotu. Gdy
bedzie to mozliwe i uzasadnione, wykorzystane beda réwniez dane staty-
styczne. Badania zostana skoncentrowane na analizie zagadnien wtasci-
wych prawu finansowemu, w tym przede wszystkich na zrédtach finan-
sowania zadan zwigzanych ze szczepieniami ochronnymi, jak i dziatalno-
$ci jednostek zaangazowanych w te dziatania. Umozliwi to sformutowanie
wnioskéw konicowych, dotyczacych m.in. efektywno$ci wykorzystania
srodkéw publicznych, aksjologicznej zgodnos$ci podejmowanych inicja-

3 Ustawa z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz.U. z 2022 r. poz. 1634
ze zm.), dalej: u.f.p.
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tyw z celami poszczegblnych ustaw i ocene, czy rzeczywiste srodki prze-
znaczane na ten cel s wystarczajace do zapewnienia réwnego dostepu do
Swiadczen zdrowotnych.

2. Srodki publiczne przekazywane
na ochrone zdrowia

Odwohijac sie w pierwszej kolejnosci do uregulowan konstytucyjnych,
nalezy zwréci¢ uwage na postanowienia art. 216 ust. 1 Konstytucji RP,
zgodnie z ktorymi srodki finansowe na cele publiczne sa gromadzone
i wydatkowane w sposéb okreslony w ustawie. Przepis ten stanowi o ob-
owigzku gromadzenia, a takze wydatkowania okreslonych s$rodkéw na
cele publiczne w sposob okreslony w ustawie. Katalog srodkéw publicz-
nych zostal sformulowany wart. 5 u.f.p.* W artykule tym okreslono
w sposob nieenumeratywny zrédla wplywéw publicznych®. Katalog ten
jest wewnetrznie zr6znicowany i obejmuje: dochody publiczne (np. dani-
ny publiczne; inne dochody budzetu panstwa, jednostek samorzadu teryto-
rialnego® oraz innych jednostek sektora finanséw publicznych” nalezne na
podstawie odrebnych ustaw lub uméw miedzynarodowych; wplywy ze
sprzedazy wyrobow i ustug $wiadczonych przez jednostki sektora finan-
sow publicznych; dochody z mienia j.s.f.p.); srodki pochodzace z budzetu
Unii Europejskiej® oraz niepodlegajace zwrotowi $rodki z pomocy udzie-
lanej przez panstwa cztonkowskie Europejskiego Porozumienia o Wol-
nym Handlu (EFTA); inne Srodki pochodzace ze Zrddet zagranicznych
niepodlegajace zwrotowi; przychody budzetu panstwa i budzetow j.s.t.
oraz innych j.s.f.p. (np. ze sprzedazy papier6w warto$ciowych, z prywaty-
zacji majatku Skarbu Panistwa oraz majatku j.s.t., ze sptat pozyczek i kre-

4 Z. Ofiarski [w:] M. Safjan, L. Bosek (red.) , Konstytucja RP. Tom II. Komentarz do
art. 87-243, Warszawa 2016, s. 1464 i n.

P. Walczak, Komentarz do ustawy o finansach publicznych (Srodki publiczne)
[w:] P. Walczak (red.) Ustawa o finansach publicznych. Komentarz dla jednostek sa-
morzqdowych. Wyd. 2, Warszawa 2021, s. 27-29.

6 Dalej: j.s.t.
7 Dalej: j.s.f.p.
8 Dalej: UE.
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dytéow udzielonych ze $rodkéw publicznych, z otrzymanych pozyczek
i kredytow); przychody j.s.f.p. pochodzace z prowadzonej przez nie dzia-
lalno$ci oraz z innych zrédel’. Wymienione $rodki publiczne maja zrézni-
cowany status, a takze r6znia sie miedzy sobg w odniesieniu do zrédet ich
pochodzenia oraz sposobem i trybem ich gromadzenia™.

Uzyty w art. 216 ust. 1 Konstytucji RP zwrot ,,$rodki finansowe na
cele publiczne” nalezy traktowac szerzej niz okreslenie ,,Srodki publiczne”
z art. 5 u.f.p., poniewaz sa nimi wszelkie $rodki pieniezne pozostajace
w dyspozycji panstwa lub innych podmiotéw publicznych''. Z kolei $rod-
ki publiczne w znaczeniu, ktére zostato im nadane w u.f.p., odnosza sie do
dzialan podmiotéw sektora finansow publicznych, pod warunkiem,
ze zwigzane bedq z gromadzeniem i wydatkowaniem $rodkéw finanso-
wych. Srodki publiczne to wszelkie $rodki pieniezne, ktére na podstawie
ustawy sa w dyspozycji j.s.f.p. Pozyskiwane sq przez te jednostki w trak-
cie operacji, ktére polegaja na ich gromadzeniu oraz rozdysponowywaniu.
Srodki te shuza zaspokajaniu potrzeb spotecznych'?, co ma istotne znacze-
nie z punktu widzenia zadan wigzanych ze szczepieniami ochronnymi.

Corocznie w budzecie panstwa uwzglednia sie wydatki na opieke
zdrowotng, w tym na stuzbe zdrowia, budowe i modernizacje placowek
medycznych, a takze dzialania sluzace zapobieganiu i zwalczaniu okre-
Slonych choréb. Podkresla sie, ze pomimo wydatkéw czynionych corocz-
nie w zwiazku z przyjeta organizacja ochrony zdrowia stan polskiego
systemu opieki zdrowotnej nie moze by¢ oceniony jednoznacznie pozy-
tywnie. Uznanie to znajduje potwierdzenie w wynikach przeprowadzo-
nych badan komparatystycznych, obejmujacych uregulowania systemowe
innych panstw UE, o czym bedzie mowa w dalszej czeSci opracowania.

9 Z. Ofiarski [w:] M. Safjan, L. Bosek (red.), Konstytucja RP. Tom II. Komentarz do art.
87-243, Warszawa 2016, s. 1464 i n.

10 7. Ofiarski [w:] A. Borodo, W. Bozek, M. Cilak, K. Czarnecki, K. Kopyscianska,

E. Kowalewska, P. Lenio, P. Majka, P. Manczyk, W. Miemiec, M. Ofiarska, P. Pest,

K. Sawicka, M. Stawiniski, R. Sura, K. Swiech-Kujawska, J. Wantoch-Rekowski,

P. Zawadzka, Z. Ofiarski, Ustawa o finansach publicznych. Komentarz, wyd. II, War-

szawa 2020, s. 103.

T. Debowska-Romanowska, Prawo finansowe. Czes¢ konstytucyjna wraz z czesciq

0g6lna, Warszawa 2010, s. 116.

W. Miemiec, Prawo finanséw publicznych z kazusami i pytaniami, Warszawa 2020, s. 53.

11

12

64 Prawo Budzetowe Paristwa i Samorzadu 3(10)/2022



Szczepienia ochronne — analiza prawno-finansowa

Dokonujac oceny zasadno$ci, efektywnosci i skutecznosci realizacji zadan
publicznych z udzialem srodkéw publicznych, nalezy zwrdci¢ uwage na
kwote wydatkéw na choroby socjalne i opieke zdrowotna i ich relacje do
produktu krajowego brutto'*'*. Trzeba réwniez uwzgledni¢ to, ze nomi-
nalny PKB zmniejszyl sie w wyniku pandemii COVID-19. W wyniku
pandemii wydatki na opieke zdrowotng musiaty natomiast wzrosnac.

Wsrod panstw czionkowskich, dla ktérych dostepne sa dane na
2020 r., wydatki na ochrone socjalng i opieke zdrowotng wyrazone jako
odsetek PKB byly najwyzsze w Niemczech (11,2% PKB), we Francji
(10,0%) i w Belgii (8,8%), najnizsze zas w Polsce (4,8%), Estonii (5,1%),
na Litwie i Lotwie (po 5,2%)". Ponadto przedstawione przez Europejski
Urzad Statystyczny (Eurostat) dane wskazujg réwniez na to, ze najwiek-
szy wzrost wydatkéow publicznych zwigzanych z chorobami socjalnymi
i systemem opieki zdrowotnej w latach 2019-2020 w panstwach czlon-
kowskich, dla ktorych dostepne sa szacunki na 2020 r., odnotowano na
Cyprze (+2,2% w PKB), nastepnie Belgii (+1,3%) i Czechach (+1,2%)"°.
Konkludujac, uprawnione jest stwierdzenie, ze w wiekszosci panstw UE
zmniejszyly sie wydatki zwigzane z systemem $wiadczen zdrowotnych.
Odnotowa¢ w zwigzku z tym nalezy, ze niewykluczone jest dalsze umac-
nianie sie negatywnego trendu zwiazanego z opieka zdrowotna i proble-
mami z jej dostepnoscia. Zaznaczy¢ przy tym trzeba, Ze zauwazalny na
przestrzeni lat wzrost wydatkow na $wiadczenia zdrowotne jest spowo-
dowany zmianami demograficznymi w parnistwach UE".

Majac powyzsze na uwadze, uzasadnione zdaje sie by¢ skoncentro-
wanie aktywnosci ustawodawcy na inicjatywach normatywnych, zmierza-
jacych do zwiekszenia czesci PKB przeznaczanej na finansowanie ochro-
ny zdrowia. Przejawem tego sg uregulowania ustawy z dnia 27 sierpnia

13 Produkt Krajowy Brutto, dalej jako PKB.

Ujecie zgodne z danymi zaczerpnietymi ze strony internetowej: https://ec.europa.eu/eu
rostat/en/web/products-eurostat-news/-/ddn-20211123-1, (dostep: 21.05.2022 r.).
Ujecie zgodne z danymi zaczerpnietymi ze strony internetowej: https://ec.europa.eu/eu
rostat/en/web/products-eurostat-news/-/ddn-20211123-1, (dostep: 21.05.2022 r.).

16 Tamze.

A. Wasiak, P. Szelag, Wydatki na ochrone zdrowia w Polsce na tle krajéw Unii Euro-
pejskiej w latach 2007-2011, ,,Finanse i Prawo Finansowe” 2015, nr 2, s. 82.
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2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanej ze srodkéw pu-
blicznych'®. Zgodnie z art. 131c u.$.0.z. na finansowanie ochrony zdrowia
przeznacza sie corocznie $rodki finansowe w wysokos$ci nie nizszej niz
7% PKB, z zastrzezeniem, ze kwota Srodkéw publicznych przeznaczo-
nych na finansowanie zadan systemu ochrony zdrowia nie moze by¢ niz-
sza od wartosci przedstawionych w tabeli 1.

Tabela 1. Wysoko$¢ $rodkdw finansowych przeznaczonych na finansowanie ochrony
zdrowia w latach 2018-2026 (w %)

- Wysokosc srodkéw finansowych przeznaczonych na finansowanie ochrony
zdrowia w latach 2018-2026 nie moze by¢ nizsza niz:
2018 4,78% PKB
2019 4,86% PKB
2020 5,03% PKB
2021 5,30% PKB
2022 5,75% PKB
2023 6,00% PKB
2024 6,20% PKB
2025 6,50% PKB
2026 6,80% PKB

Zrédto: Opracowanie wlasne na podstawie art. 131c u.$.0.z. oraz danych zaczerpnietych ze
strony internetowej: https://stat.gov.pl/obszary-tematyczne/zdrowie/zdrowie/wyd
atki-na-ochrone-zdrowia-w-latach-2018-2020,27,1.html (dostep: 21.05.2022 r.)

Wprowadzenie powyzszych regulacji miato na celu systematyczne
zwiekszanie wysokos$ci srodkéw publicznych, ktére bede przeznaczane na
finansowanie opieki zdrowotnej w Polsce. Autorka ocenia te dzialania
pozytywnie i zauwaza, ze moga one sprzyja¢ zwiekszeniu dostepnosci
stuzby zdrowia, rozbudowaniu i modernizacji infrastruktury medycznej,

18 Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych

ze Srodkéw publicznych (Dz.U. z 2021 r. poz. 1285 ze zm.), dalej: u.s.o0.z.
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a takze podjeciu dzialan zmierzajacych do rozwoju medycyny. Zwieksze-
nie wydatkow na ochrone zdrowia perspektywicznie dorowadziloby takze
do podjecia dziatan w celu zwalczania choréb cywilizacyjnych lub choréb
trudnych do skutecznego wyleczenia. Nie mozna przy tym zapominac
o mozliwos$ci wykorzystania ww. §rodkéw na finasowanie i dofinansowa-
nie lekow, ktére aktualnie sa w Polsce nierefundowane lub niedostepne.

Zgodnie z danymi opublikowanymi przez Gléwny Urzad Statystycz-
ny'® w 2020 r. biezace wydatki publiczne na ochrone zdrowia byly wyz-
sze niz w 2019 r. 0 17,8 mld z}, tj. 0 12,1% (w 2019 r. wystapil wzrost
0 10,1% w stosunku do 2018 r.), za$ ich udzial w PKB w 2020 r. wyniost
7,1%, i byt 0 0,7% wyzszy niz w roku poprzednim®. Zwiekszenie wydat-
kéw biezacych zaobserwowano zaréwno w wydatkach publicznych, jak
i w wydatkach prywatnych. Publiczne wydatki biezace na ochrone zdro-
wia wyniosty w 2020 r. — 121,5 mld z}t i byly o 15,4 mld zt wyzsze niz
w 2019 r., a ich udzial w PKB wynidst 5,2% (tj. o 0,6% wiecej niz w po-
przednim roku). Natomiast biezgce wydatki prywatne zwiekszyly sie o0 2,5
mld zt i wyniosty w 2020 r. 44,2 mld z}. Na wzrost ten wplyw mialo
zwiekszenie bezposrednich wydatkow gospodarstw domowych, ktore
wyniosly 32,2 mld z}, tj. 0 2,5 mld (8,5%) wiecej niz w roku 2019,

W art. 131c ust. 3 u.$.0.z. okreSlono szczegélowo przeznaczenie
$rodkéw finansowych na ochrone zdrowia. Sg to®*:
1. wydatki budzetowe w czeSci budzetu panstwa, ktérej dysponentem

jest minister wiasciwy do spraw zdrowia,

19 Gléwny Urzad Statystyczny, dalej: GUS.

20 Dane zaczerpniete ze strony internetowej: https:/stat.gov.pl/obszary-tematyczne/zdrowie/
zdrowie/wydatki-na-ochrone-zdrowia-w-latach-2018-2020,27,1.html, (dostep: 25.05.2022 r.).
Dane zaczerpniete ze strony internetowej: https://stat.gov.pl/obszary-tematyczne/zdrowie/
zdrowie/ wydatki-na-ochrone-zdrowia-w-latach-2018-2020,27,1.html, (dostep: 25.05.2022 r.).
A. Pietraszewska-Macheta [w:] E. FryZlewicz-Chrapisiniska, I. Kowalska-Mankowska,
A. Sidorko, K. Urban, A. Pietraszewska-Macheta, Ustawa o swiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw publicznych. Komentarz, wyd. III, Warszawa
2018, art. 131(c), art. 131(d), https://sip.lex.pl/#/commentary/587756132/553572/pietr
aszewska-macheta-agnieszka-red-ustawa-o-swiadczeniach-opieki-zdrowotnej-
finansowanych-ze...?cm=URELATIONS, (dostep: 25.05.2022 r.).
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2.  wydatki budzetowe w dziale ,,ochrona zdrowia” w innych czesciach
budzetu panstwa, z wylaczeniem skladki na ubezpieczenia zdrowot-
ne,

3. koszty Narodowego Funduszu Zdrowia®, z wylaczeniem $rodkéw
z budzetu panstwa ujetych w planie finansowym NFZ,

4. koszty zwigzane z realizacja stazy podyplomowych lekarzy i lekarzy.
Wszystkie z opisanych wyzej grup kosztow (wydatkéw) wpisuja sie

w podstawy aksjologiczne u.$.0.z., aczkolwiek efektywnos$¢ wyko-

rzystania srodkéw publicznych w analizowanym obszarze nadal moze

budzi¢ watpliwosci i stanowic¢ obszar poglebionych badan naukowych.

3. Narodowy Program Szczepien przeciw
Covid-19 - finansowoprawne ujecie zagadnienia

Szczepienia naleza do najwazniejszych osiggnie¢ medycyny w ratowaniu
Zycia i ograniczaniu zakazen, ktore sa por6wnywane nawet z wynalezie-
niem antybiotykéw®*. Wyeliminowanie wielu niebezpiecznych choréb
miato miejsce wilasnie dzieki szczepieniom, ktore wpisaly sie w postawy
obywatelskie. Szczepienia staly sie tematem merytorycznych dyskusji
zaréwno praktykow, jak i teoretykow, a takze wielu dyscyplin nauko-
wych, przez co jest to zagadnienie nie tylko interdyscyplinarne, ale takze
wielogateziowe w ramach dyscypliny nauki prawne. W ramach prowa-
dzonych badan analizy zawezono jedynie do ujecia finansowoprawnego.

Z punktu widzenia zasady jawnosci i przejrzystosci w finansach pu-
blicznych istotne znaczenie dla omawianej tematyki zwiazanej ze szcze-
pieniami ochronnymi maja réwniez postanowienia ustawy z dnia 5 grud-
nia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chor6b zakaznych
u ludzi®. Zgodnie z art. 17 ust. 11 u.z.z.c. G}¥éwny Inspektor Sanitarny

23
24

Narodowy Fundusz Zdrowia, dalej: NFZ.

E. Bernatowska, T. Jackowska, Korzystne zmiany w programie szczepien ochronnych
w 2019 roku — priorytety dalszych koniecznych zmian, ,,Zakazenia XXI wieku” 2019,
nr 2(1), Warszawa 2019, s. 50.

% Ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb
zakaznych u ludzi (Dz.U. z 2021 r. poz. 2069 ze zm.), dalej: u.z.z.c.
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oglasza w formie komunikatu, w dzienniku urzedowym ministra wtasci-
wego do spraw zdrowia, Program Szczepien Ochronnych na dany rok.
Program Szczepien Ochronnych na 2022 r. sklada sie z wykazu szczepien
obowigzkowych oraz szczepien zalecanych®. Coroczne oglaszanie tego
programu powoduje, ze w uchwalanym budzecie panstwa bezwzglednie
uwzglednia sie Srodki na ochrone zdrowia, w tym na szczepienia ochron-
ne, chociaz nie sg to wydatki wskazane wprost. Szczepienia obowiazkowe
nie wiaza sie z potrzeba ponoszenia wydatkéw prywatnych, szczepienia te
sq bowiem wolne od oplat, czego logiczng konsekwencja jest obcigzenie
tymi kosztami panstwa.

Odwohijac sie do kolejnego merytorycznie istotnego dokumentu —
planu finansowego NFZ na 2022 r. — odnotowac¢ nalezy, Ze na podstawo-
wa opieke zdrowotng przeznacza sie kwote 16 010 651 tys. z¥, natomiast
w 2021 r. (wedlug ostatecznego planu finansowego NFZ w 2021 r.) na
podstawowq opieke zdrowotng wskazano kwote 17 828 911 tys. zF*%. Ne-
gatywnie nalezy oceni¢ obnizenie wydatkéw rok do roku. W planie finan-
sowym NFZ na 2022 r. ustalono mniejsze koszty swiadczen opieki zdro-
wotnej przeznaczane na podstawowa opieke zdrowotna. Zauwazalng
zmiang jest wzrost kosztéw $wiadczen opieki zdrowotnej w ramach pod-
stawowej opieki zdrowotnej, ktory zostal wykazany w planie NFZ na
2023 r. W 2023 r. zaplanowano, ze na podstawowa opieke zdrowotng
bedzie przeznaczone 15804 490 tys. z¥*°. W planie finansowym NFZ
brakuje wyodrebnienia kategorii ,,szczepienia ochronne”, stad w dalszych
analizach skoncentrowano sie na ogdélnym pojeciu ,,podstawowa opieka

% Dane zaczerpnigete ze strony internetowej: https:/www.gov.pl/web/gis/program-

szczepien-ochronnych-na-rok-2022, (dostep: 27.05.2022 1.).

Plan finansowy NFZ na 2022 r., dane zaczerpniete ze strony internetowej:

https://www.nfz.gov.pl/bip/finanse-nfz/, (dostep: 27.05.2022 r.), dane na dzien 8 grud-

nia 2022 r.

Plan finansowy NFZ na 2021 r., dane zaczerpniete ze strony internetowej:

https://www.nfz.gov.pl/bip/finanse-nfz/, (dostep: 27.05.2022 r.), dane na dzien 8 grud-

nia 2022 r.

2 Plan finansowy NFZ na 2023 r., dane zaczerpniete ze strony internetowej:
https://www.nfz.gov.pl/bip/finanse-nfz/, (dostep: 30.08.2022 r.), dane na dzien 8 grud-
nia 2022 r.
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zdrowotna”, w zakresie ktérego mieszcza sie réwniez obowigzkowe
szczepienia ochronne.

Wydatki na system opieki zdrowotnej stanowia zagadnienie aktualne,
réwniez na polu badani nauk prawnych. Swiadczg o tym do$wiadczenia lat
2020-2021 zwiagzane z pandemia COVID-19. W polskim porzadku praw-
nym podejmowano bowiem wiele istotnych inicjatyw ustawowych, ktore
miatly na celu dostosowanie systemu opieki zdrowotnej do dynamicznie
zmieniajacej sie sytuacji spotecznej, gospodarczej, a niekiedy réwniez
politycznej. Majac to na uwadze, nalezy wskazac, ze zgodnie z Narodo-
wym Programem Szczepien®*?! Polska kontraktuje zakup szczepionek
przeciw COVID-19 w ramach unijnego porozumienia o ustanowieniu
wspélnego mechanizmu zakupéw szczepionek z wyprzedzeniem®.
W 2020 r. Polska stata sie strong Porozumienia miedzy Komisja Europej-
ska i panstwami cztonkowskimi dotyczacego wczesnego zakupu szcze-
pionek na podstawie uchwaty nr 114/2020 Rady Ministréw z dnia
10 sierpnia 2020 r. w sprawie przystapienia do porozumienia dotyczgcego
zakupu szczepionek przeciwko chorobie COVID-19 wywolanej przez
wirusa SARS-CoV-2*, Wedtug stanu na dzieri 12 grudnia 2020 r. Komi-
sja Europejska podpisata szes¢ uméw zakupu z wyprzedzeniem z: Astra
Zeneca, Sanofi-GSK, Janssen Pharmaceutica NV/Johnson&Johnson, Pfi-
zer/BioNTech, CureVac oraz Moderna*. W Programie tym uregulowano
m.in. problematyke zakupu i finansowania szczepien ochronnych, a po-

30 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 31 grudnia 2020 r. w sprawie metody zapo-

biegania COVID-19 (Dz.U. z 2022 r. poz. 1003).

Narodowy Program Szczepien, dalej: Program.

Porozumienie stanowi zalacznik do decyzji Komisji Europejskiej z 18 czerwca 2020 r.
(Commission decision of 18.6.2020 approving the agreement with Member States on
procuring Covid-19 vaccines on behalf of the Member States and related procedures
C(2020) 4192 final).

Dane zaczerpniete ze strony internetowej: https://www.gov.pl/web/premier/projekt-
uchwaly-rady-ministrow-w-sprawie-przystapienia-do-porozumienia-dotyczacego-
wczesnego-zakupu-szczepionek-przeciw-chorobie-covid-19-wywolanej-przez-wirusa-
sars-cov-3, (dostep: 6.06.2022 r.), Projekt uchwaly Rady Ministréw w sprawie przy-
stapienia do porozumienia dotyczacego wczesnego zakupu szczepionek przeciw cho-
robie COVID-19 wywolanej przez wirusa SARS-CoV-2.

Dane zaczerpniete ze strony internetowej: https://www.gov.pl/web/szczepimysie/narod
owy-program-szczepien-przeciw-covid-19, (dostep: 6.06.2022 r.).

31
32

33

34
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nadto ustalono, ze szczepionki beda finansowane z budzetu panstwa,
a szacowny koszt zakupu bedzie wynosit ok. 2,4 mld z}*°. Zauwaza sie,
ze kwestia dystrybucji i finansowania szczepionek zostala w sposob ogdl-
nikowy ujeta w Narodowym Programie Szczepien.

W konteksScie opisywanego zagadnienia nalezy takze odwolac sie do
art. 18 u.z.z.c. stanowiacego o pokryciu kosztow przeprowadzenia obo-
wiazkowych szczepienn ochronnych. Zgodnie postanowieniami ww. arty-
kulu obowiazkowe szczepienia ochronne i poprzedzajace ich wykonanie
lekarskie badania kwalifikacyjne, a takze konsultacje specjalistyczne
u ubezpieczonych oraz oséb nieposiadajacych uprawnien z tytulu ubez-
pieczenia zdrowotnego, przeprowadzaja $wiadczeniodawcy, z ktérymi
NFZ zawarl umowy o udzielanie tych Swiadczen. Oznacza to, ze nawet
osoby, ktére nie sa objete obowigzkowym ubezpieczeniem zdrowotnym,
majq mozliwo$¢ skorzystania ze szczepien ochronnych finansowanych
ze srodkow publicznych. Artykul 18 u.z.z.c. poza wskazanymi powyzej
regulacjami, stanowi takze podstawe do refleksji na temat szczepien prze-
ciwko COVID-19, ktére powinny by¢ wykonywane na podstawie kon-
traktéw zawartych z NFZ. Innymi stowy, obowiazkowe szczepienia
ochronne powinni wykonywac¢ $wiadczeniodawcy, z ktérymi NFZ zawart
umowe o udzielanie $wiadczen zdrowotnych. W praktyce okreSlone pla-
cowki medyczne, ktére maja zawarta umowe z NFZ, wykonuja czynnosci
medyczne na koszt NFZ. Zagadnienie to wykracza poza zakres prowa-
dzonych rozwazan, wytyczonych w tytule opracowania, stad glebsza jego
analiza bedzie pominieta.

4. Fundusz Kompensacyjny Szczepien Ochronnych
w kontekscie Swiadczen kompensacyjnych

Zgodnie z art. 29 u.f.p. panstwowy fundusz celowy jest tworzonym na
podstawie ustawy wyodrebnionym rachunkiem bankowym (lub tez
w ujeciu prawno-ekonomicznym zasobem $rodkéw pienieznych), ktérym
dysponuje minister lub inny organ wskazany w ustawie tworzacej pan-

3%  Tamze.
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stwowy fundusz celowy, w celu finansowania wydatkéw wskazanych
w ustawie®.

Prowadzac rozwazania na temat wartosci, ktore leza u podstaw ure-
gulowan prawnych dotyczacych szczepien ochronnych, za potrzebne
uznano przeanalizowanie uzasadnienia do rzadowego projektu ustawy
o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazeri i choréb zakaznych u ludzi®.
Projektodawca wskazal, ze w Polsce kazdego roku wykonuje sie kilkana-
Scie milionéw szczepien ochronnych, zar6wno finansowanych ze srodkéw
budzetu panstwa obowiazkowych szczepien ochronnych, jak réwniez
w zakresie szczepien zalecanych, ktére sa realizowane przez pacjentow
i lekarzy w zaleznoéci od wskazan indywidualnych®. Brakuje jednak wska-
zania konkretnych podstaw, ktére legly u istoty zmiany u.z.z.c. Dlatego tez
tak istotne znaczenie dla badanego obszaru ma analiza finansowoprawna
tzw. Funduszu Kompensacyjnego Szczepieni Ochronnych®, ktéry jest
panstwowym funduszem celowym, utworzonym w celu wyplaty $wiad-
czen kompensacyjnych®. Przy czym brakuje definicji legalnej tych
Swiadczen.

Uwzgledniajac powyzsze, uzna¢ nalezy, ze u podstaw dziatania Fun-
duszu lezg wartosci wskazane wprost w art. 68 oraz art. 216 ust. 1 Konsty-
tucji RP. Wartosci konstytucyjne majace znaczenie w prawie finanséw
publicznych dzieli sie na te, ktére maja wymiar materialny oraz na wartosci
dotyczace formalnoprawnych aspektéw ustroju pafistwa*'. Istotne znaczenie
z punktu omawianego zagadnienia ma roéwniez koncentracja na ochronie

3 M. Ostrowski, Marginalizacja zasady jednosci materialnej budzetu panstwa na przy-
ktadzie panstwowych funduszy celowych i ich planéw finansowych na lata 2019-2020,
}.6dz—Kielce 2021, s. 218.

37 Uzasadnienie do rzadowego projektu ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen
i choréb zakaznych u Iludzi, druk sejmowy nr 324, Sejm IV kadencji,
https://orka.sejm.gov.pl/Druki6ka.nsf/wgdruku/324, (dostep: 30.08.2022 r.), dalej jako
uzasadnienie do u.z.z.c.

38 Uzasadnienie do projektu u.z.z.c., Warszawa 2021, s. 3.

39 Fundusz Kompensacyjny Szczepienn Ochronnych, dalej: Fundusz.

40 Ustawa z dnia 17 grudnia 2021 r. o zmianie ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu
zakazen i chordb zakaznych u ludzi oraz niektérych innych ustaw (Dz.U. z 2022 r.
poz. 64).

41 J, Zaremba, Aksjologia prawa finansowego, ,Biatostockie Studia Prawnicze” 2020,
nrl,s.91.
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takich wartosci jak rownowaga budzetowa czy rownowaga finansowa pan-
stwa, nawigzujac do art. 220 Konstytucji RP. Natomiast wsréd ,,wartosci
o charakterze formalnoustrojowym wymienia sie: istnienie formalnych
podstaw prowadzenia gospodarki finansowej w postaci ustawy budzetowej
lub aktéw z nig zréwnanych (...)”*>. Wartodci, ktére sq istotne z punktu
widzenia prawa in genere, to wolnos¢, godnos¢, rownosc, ale takze zdrowie
i zycie ludzkie. Uprawniona jest zatem konkluzja, ze wartoSci wlasciwe
prawu finansowemu publicznemu korelujg z warto$ciami lezacymi u pod-
staw powolania Funduszu. Znaczenie prawa finansowego w polskim po-
rzadku prawnym jest wielowymiarowe, co implikuje jednoczesnie potrzebe
jego stosowania takze w prawie medycznym, w ktérym istotng role pelnia
j.s.f.p., jak chociazby panstwowe fundusze celowe (a takze samodzielne
publiczne zaklady opieki zdrowotnej, NFZ itd.) wigzane z systemem opieki
zdrowotnej. Ustawodawca stusznie zalozyl wiec, ze Fundusz wpisuje sie
w system konstytucyjnie ujetych wartosci uniwersalnych, takich jak zycie
i zdrowie. Wszelkie inne uregulowania, ktére s wprowadzone do prawa
polskiego, musza by¢ zgodne z warto$ciami konstytucyjnymi. Ustawodaw-
ca, aby zapewni¢ ochrone wskazanych w art. 68 Konstytucji RP wartosci,
powinien zapewni¢ mechanizmy stuzace finansowaniu zadan publicznych
wiagzanych z systemem opieki zdrowotnej. Wpisuje sie to w podstawy i cele
funkcjonowania Funduszu, czynigc zado$¢ potrzebie stosowania rozwigzan
systemowych, opartych na spéjnosci i konsekwencji, co ma niebagatelne
znaczenie takze ze spotecznego punktu widzenia i wspomnianej wyzej za-
sady zaufania obywatela do stanowionego prawa.

Fundusz ma na celu zagwarantowanie osobom zaszczepionym, ktére
byly hospitalizowanie z powodu niepozadanych odczynéw poszczepien-
nych, ubiega¢ sie o $wiadczenia kompensacyjne, wykorzystujac prosta
$ciezke bez udziatu sadéw™®. Nie kazdy jednak pacjent bedzie mdogt do-
maga¢ sie wyplaty Srodkow zgromadzonych w ramach Funduszu. Ze

4 T. Debowska-Romanowska, Finanse publiczne w Konstytucji — podsumowanie do-

tychczasowego doswiadczenia czy nowe otwarcie ku zmianom? [w:] Ksiega XX-lecia
orzecznictwa Trybunatu Konstytucyjnego, Warszawa 2006, s. 553-556 oraz J. Zarem-
ba, Aksjologia prawa finansowego, ,,Bialostockie Studia Prawnicze” 2020, nr 1, s. 92.
Dane zaczerpniete ze strony internetowej: https://www.gov.pl/web/szczepimysie/fundusz-
kompensacyjny-szczepien-ochronnych, (dostep: 22.06.2022 r.).
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srodkéw tych mogg korzysta¢ osoby, ktore zauwazyty po podaniu prepa-
ratu niekorzystne oddziatywanie szczepionki, a to spowodowato koniecz-
no$¢ pobytu w szpitalu przez co najmniej 14 dni lub wystapil wstrzas
anafilaktyczny, powodujac konieczno$¢ obserwacji w szpitalnym oddziale
ratunkowym lub izbie przyje¢ albo hospitalizacji (o dowolnej dhugosci)*.
Zgodnie z art. 17a ust. 2 u.z.z.c. wysoko$¢ $wiadczenia ustalana jest pro-
porcjonalnie do okresu hospitalizacji, co zostato wskazane w Tabeli 2.

Tabela 2. Wysoko$¢ $wiadczenia kompensacyjnego (w zt) ustalona proporcjonalnie do
okresu hospitalizacji (w dniach)

Okres hospitalizacji Wysokos¢ swiadczenia kompensacyjnego (w z1)
14-30 dni 10 000 — 20 000
31-50 dni 21 000 - 35 000
51-70 dni 36 000 — 50 000
71-90 dni 51 000 — 65 000
91-120 dni 66 000 — 89 000

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie: art. 17a ust. 2 u.z.z.c

Odwotlujac sie do uzasadnienia projektu u.z.z.c., warto dodag,
ze $wiadczenie kompensacyjne bedzie przystugiwato zar6wno wtedy, gdy
dzialanie niepozadane szczepionki bylo bezposrednia przyczyna hospitali-
zacji, jak i wtedy, gdy nastepstwem dziatania niepozadanego bylo pogor-
szenie stanu zdrowia wymagajace hospitalizacji przez okres nie krotszy niz
14 dni®. Z uregulowaniami tymi wigza¢ nalezy zatem okre$lone konse-
kwencje o wymiarze finansowym. Dodatkowo podkresla sie, ze istnieje
mozliwos¢, aby Swiadczenie kompensacyjne bylo odpowiednio podwyz-
szone do okolicznosci konkretnego przypadku. Ma to miejsce po speinie-
niu okreslonych przepisami prawa przestanek. W przypadku zabiegu ope-
racyjnego w znieczuleniu ogélnym Swiadczenie kompensacyjne moze
zosta¢ podwyzszone o 15 000 zi, natomiast w wyniku innego zabiegu

4 Dane zaczerpniete ze strony internetowej: https://www.gov.pl/web/szczepimysie/fundusz-
kompensacyjny-szczepien-ochronnych, (dostep: 22.06.2022 r.).
4 Uzasadnienie do projektu u.z.z.c., Warszawa 2021, s. 2.
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operacyjnego albo metody leczenia lub diagnostyki stwarzajacej podwyz-
szone ryzyko — o 5 000 zt (art. 17a ust. 3 u.z.z.c.). Podwyzszenie Swiad-
czenia bedzie mialo miejsce takze w nastepstwie hospitalizacji na oddzia-
le intensywnej terapii lub intensywnej opieki medycznej trwajacej co
najmniej 7 dni — o 10 000 z}, a gdy czas hospitalizacji bedzie trwat dluzej
niz 30 dni to — o 20 000 z}. Swiadczenie moze zosta¢ réwniez rozszerzone
o zwrot kosztow leczenia, ktére bedzie niezbedne po okresie hospitaliza-
cji. Mozliwy jest réwniez zwrot kosztow rehabilitacji, ktéra wymagana
jest po zakoniczeniu okresu pobytu w szpitalu. Dodatkowo zgodnie z art.
17a ust. 5 u.z.z.c. }aczna suma Swiadczenia kompensacyjnego nie moze
by¢ wyzsza niz 100 000 zt. W uzasadnieniu projektu ustawy wskazano
takze, ze limity zostaly oszacowane w oparciu o przyblizone warto$ci
wzgledem wysokosci maksymalnego jednorazowego odszkodowania
z tytuhu uszczerbku na zdrowiu spowodowanego wypadkiem przy pracy
lub choroba zawodowa, ktérego wysoko$¢ zostata okreslona w obwie-
szczeniu Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia
3 marca 2020 r. w sprawie wysokosci kwot jednorazowych odszkodowan
z tytulu wypadku przy pracy lub choroby zawodowej oraz o wysokos¢
kwot jednorazowych odszkodowan z tytulu wypadku przy pracy lub cho-
roby zawodowej*®, o ktérych mowa w obwieszczeniu Ministra Rodziny
i Polityki Spolecznej z dnia 19 lutego 2021 r. w sprawie wysokosci kwot
jednorazowych odszkodowan z tytutu wypadku przy pracy lub choroby
zawodowej*” 2,

Dodatkowo w uzasadnieniu do projektu u.z.z.c. zostaly przedstawio-
ne szacunki, zgodnie z ktérymi przy zaktadanym poziomie zaszczepienia
populacji, koszt swiadczen wyptacanych z Funduszu wyniesie 5 211 480 zi,

4 Obwieszczenie Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 3 marca 2020 r.

w sprawie wysokosci kwot jednorazowych odszkodowan z tytutu wypadku przy pracy
lub choroby zawodowej (M.P. z 2020 r., poz. 279).

Obwieszczenie Ministra Rodziny i Polityki Spolecznej z dnia 19 lutego 2021 r.
w sprawie wysokosci kwot jednorazowych odszkodowan z tytutu wypadku przy pracy
lub choroby zawodowej (M.P. z 2021 r., poz. 217).

Szerzej: N. Podraza-Majewska, Opinia prawna na temat poselskiego projektu ustawy
0 zmianie ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi
oraz niektorych innych ustaw (nr druku 1818), s. 3 oraz uzasadnienie do projektu
u.z.z.c., Warszawa 2021, s. 6-7.
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co w przypadku uwzglednienia niedoszacowanych Swiadczen w zakresie
hospitalizacji o nieznanej liczbie dni (210 przypadkdéw), zwieksza kwote
o dodatkowe 4 200 000 z}*.

Zgodnie z art. 17b ust. 2 u.z.z.c. dysponentem Funduszu jest Rzecznik
Praw Pacjenta®. Uzna¢ nalezy, ze u podstaw takiego uregulowania lezy
konsekwencja racjonalnych (z zalozenia) dziatan ustawodawcy, ktory taczy
obszar aktywnosci Funduszu z zadaniami Rzecznika wskazanymi w art. 47
ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta®’ oraz pelniong przez niego misja i realizowanym celem wprost
wskazanym w art. 41 u.p.p., tj. ochrona praw pacjenta. Nalezy mie¢ na
wzgledzie, ze do najwazniejszych zadan Rzecznika nalezy m.in.: opraco-
wywanie i przedkladanie Radzie Ministréw projektow aktéw prawnych
dotyczacych ochrony praw pacjenta; wspolpraca z organami wiadzy pu-
blicznej w celu zapewnienia pacjentom przestrzegania ich praw, w szcze-
golnosci z ministrem wiasciwym do spraw zdrowia; przedstawianie wia-
Sciwym organom wiadzy publicznej, organizacjom i instytucjom oraz sa-
morzadom zawodéw medycznych ocen i wnioskdw zmierzajacych do za-
pewnienia skutecznej ochrony praw pacjenta, a takze wspélpraca z organi-
zacjami pozarzadowymi, spotecznymi i zawodowymi, do ktérych celéw
statutowych nalezy ochrona praw pacjenta; wspélpraca w zakresie prze-
strzegania praw pacjenta z podmiotami udzielajacymi swiadczen zdrowot-
nych; prowadzenie postepowan w sprawach praktyk naruszajacych zbioro-
we prawa pacjentow W zwiazku z powyzszym pelnienie przez Rzecznika
funkcji dysponenta Funduszu, ale takze powierzenie mu opracowania rocz-
nego planu Funduszu czy sporzadzenia sprawozdania z wykonania roczne-
go planu finansowego Funduszu, wpisuje sie w zakres zadan wskazanych
w art. 47 u.p.p. Dodatkowo warto wskaza¢, ze misja zwigzana z ochrong
praw pacjentéw uprawnia uznanie, ze funkcja Rzecznika pozbawiona zosta-

49 Uzasadnienie do projektu u.z.z.c., Warszawa 2021, s. 4. Dane zaczerpniete ze strony

internetowej: https://www.sejm.gov.pl/sejm9.nsf/druk.xsp?nr=1818.

50 Rzecznik Praw Pacjenta, dalej: Rzecznik.

51 Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzecznik Praw Pacjenta (Dz.U.
z 2022 r. poz. 1876), dalej: u.p.p.

76 Prawo Budzetowe Paristwa i Samorzadu 3(10)/2022



Szczepienia ochronne — analiza prawno-finansowa

1a politycznego wydzwieku, co moze przetozy¢ sie na rzetelne wykonywa-
nie powierzonych mu zadan.

Na potrzeby niniejszego opracowania nalezy takze zwroci¢ uwage na
uregulowania zawarte w art. 17b ust. 1 u.z.z.c. Zgodnie z wola ustawodaw-
cy Fundusz jest pafistwowym funduszem celowym tworzonym w celu wy-
placania Swiadczenn kompensacyjnych. Jest to wiec j.s.f.p. w rozumieniu
art. 9 u.f.p., ktéra nie jest jednostka organizacyjna, lecz wyodrebnionym
rachunkiem bankowym pozostajacym — zgodnie z art. 29 ust. 4 u.f.p. —
w dyspozycji ,,innego organu wskazanego w ustawie”. , Funduszem jest
zasob srodkow pienieznych pochodzacych z okreSlonych Zrddel i przezna-
czonych na okreslone cele”™, Fundusz jest zatem ustawowo okre$long for-
mgq finansowania zadan publicznych, dla ktérej jednostka ta zostata powo-
tana w drodze ustawy zmieniajacej u.z.z.c., a nie innego aktu prawnego™*.

Kolejnym aspektem charakteryzujacym panstwowy fundusz celowym
jest brak osobowosci prawnej. Konsekwencja braku osobowosci prawnej
jest rowniez to, ze jego podmiotowo$¢ prawna jest ograniczana tylko do
sfery budzetowej™. Mozna rozwaza¢, dlaczego ustawodawca wybral pan-
stwowy fundusz celowy jako forme dla Funduszu, a nie wybrat innej j.s.f.p.
z art. 9 u.f.p. Podstawa gospodarki finansowej panstwowego funduszu ce-
lowego jest roczny plan finansowy, w ktérym moga by¢ dokonywane zmia-
ny polegajace na zwiekszeniu prognozowanych przychodéw i odpowiednio
kosztéw (zmiany te nie moga powodowac zwiekszenia dotacji z budzetu
panstwa). Ze $srodkéw funduszu mogg by¢ udzielane pozyczki j.s.t., jezeli
ustawa tworzaca panstwowy fundusz celowy tak stanowi. Koszty funduszu
celowego mogg by¢ pokrywane tylko w ramach posiadanych srodkéw fi-
nansowych obejmujacych biezace przychody, w tym dotacje z budzetu
panstwa i pozostatosci srodkow z okresow poprzednich. Nalezy zaznaczyc¢,
ze do panstwowych funduszy celowych nie zalicza sie funduszy, ktérych

W. Bozek, P. Manczyk [w:] Z. Ofiarski (red.), Ustawa o finansach publicznych. Ko-

mentarz, wyd. I, Warszawa 2020, s. 216.

5 K. Sawicka [w:] M. Karlikowska, W. Miemiec, Z. Ofiarski, K. Sawicka, Ustawa
o finansach publicznych. Komentarz, wyd. II, Warszawa 2020, s. 79.

5 W. Bozek, P. Manczyk, [w:] Z. Ofiarski (red.), Ustawa o finansach publicznych. Ko-
mentarz, wyd. II, Warszawa 2020, s. 216.

5 Tamze.

Prawo Budzetowe Paristwa i Samorzadu 3(10)/2022 77



Dominika Trzeszczon

jedynym zZrédtem przychodéw, z wylaczeniem odsetek od rachunku ban-
kowego i darowizn, jest dotacja z budzetu panstwa®®. Konkludujac, wéréd
zalet omawianej formy Funduszu wskaza¢ mozna wieksza swobode w dys-
ponowaniu $rodkami publicznymi gromadzonymi na tym rachunku, co —
w ocenie autorki — byto bezposrednio powiazane z panujaca polityka finan-
sowa w okresie pandemii COVID-19. Ta forma watwiala zarzadzanie srod-
kami publicznymi zdeponowanymi na rzecz Funduszu i wydatkowanie ich
na cele wskazane w u.z.z.c. w zmieniajacych sie okolicznosciach spotecz-
nych i gospodarczych. Ponadto mozna uzna¢, ze ustawodawca wprowadzit
do porzadku prawnego finansowoprawnego te wiasnie j.s.f.p., aby zapewni¢
ochrone konstytucyjnych wartosci, jakimi sa zycie i zdrowie ludzkie, co
w konsekwencji wiasciwego zarzadzania Funduszem przyczynia sie do
stabilnoSci i bezpieczenstwa zaréwno panistwa, jak i jego obywateli.

5. Przychody Funduszu Kompensacyjnego
Szczepien Ochronnych oraz ich przeznaczenie

Zgodnie z intencja ustawodawcy przychody Funduszu pochodza z kilku
Zrodel, ktére mozna podzieli¢ przy uwzglednieniu kilku co najmniej kry-
teriow. Uwzgledniajac ich znaczenie w finansowaniu zadan przypisanych
ustawowo Funduszowi, mozna wymieni¢ zrédla gtéwne i uboczne. Zrédta
te cechuje Sciste powigzanie z budzetem panstwa (budzetowe, panstwo-
we), jak i brak tej wiezi (zrédta pozabudzetowe, inne). Mozna je réwniez
dzieli¢ z uwzglednieniem zaleznosci na innego Zrédla i w ten sposéb wy-
odrebni¢ przychody samodzielne i wynikajace z innych przychodéw (nie-
samodzielne, powigzane).

Przychodami Funduszu sa przychody z wplat, o ktérych mowa w art.
17c ust. 1 u.z.z.c.”’; oprocentowania rachunku bankowego Funduszu;

5 W. Bozek, P. Manczyk [w:] Z. Ofiarski (red.), Ustawa o finansach publicznych. Ko-
mentarz, wyd. I, Warszawa 2020, s. 216.

57 Art. 17 c ust. 1 u.z.z.c. stanowi, ze: ,,Podmiot, ktory zawart ze Skarbem Paristwa umo-
we na realizacje dostaw szczepionek do przeprowadzania szczepieni ochronnych, o kt6-
rych mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 3 ust. 4 pkt 2, art. 17 ust. 10 albo
art. 46 ust. 4 pkt 7, jest obowiazany, w terminie 21 dni od dnia zawarcia tej umowy,
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odsetek od nieterminowo regulowanych wplat, o ktérych mowa w art. 17¢
ust. 1 u.z.z.c.; oplat, o ktérych mowa w art. 17e ust. 5 u.z.z.c.’® wplat
z budzetu panstwa przekazywanych w danym roku budzetowym w przy-
padku koniecznosci zasilenia Funduszu na rzecz wyplaty przyznanych
Swiadczen kompensacyjnych; innych Zrédel, w szczegdlnosci ze spadkéw,
z zapiséw i darowizn. Wplaty, o ktérych stanowi art. 17¢ ust. 1 u.z.z.c.,
atakze odsetki od nieterminowo regulowanych wplat, o ktérych mowa
w tym artykule, nalezy sklasyfikowa¢ jako zZrédla budzetowe. Do tych
samych zrédet nalezatoby doda¢ wptaty z budzetu panstwa przekazywane
w danym roku budzetowym w przypadku koniecznosci zasilenia Fundu-
szu na rzecz wyplaty przyznanych $wiadczenn kompensacyjnych. Oplate
za wniosek o wyplacenie $wiadczenie kompensacyjnego (art. 17e ust. 5)
nalezy zaliczy¢ do Zrddetl pozabudzetowych, podobnie jak przychody ze
spadkow, zapiséw i darowizn.

Glownym Zrédlem finansowania Funduszu sa wplaty na rachunek
bankowy Funduszu (o charakterze obowiazkowym) dokonywane przez
firmy farmaceutyczne i hurtownie farmaceutyczne, ktére zawarly ze
Skarbem Paristwa umowe na realizacje dostaw szczepionek™. Ustawo-
dawca uregulowat réwniez zakres przeznaczenia srodkéw zgromadzonych
w ramach Funduszu. Srodki te przeznacza sie na wyplaty $wiadczen kom-
pensacyjnych, zwroty oplat, koszty zwiazane z prowadzeniem postepo-
wan w sprawie przyznania $wiadczenia kompensacyjnego, a takze na
koszty bezposrednio zwiazane z biezacym funkcjonowaniem Funduszu.
Odwotujac sie do uregulowan u.z.z.c., nalezy doda¢, ze koszty obshugi Fun-
duszu beda pokrywane bezposrednio ze srodkdw, ktére w ramach tego
Funduszu zostaly zgromadzone, bowiem zgodnie z art. 29 ust. 8 u.f.p.,
koszty panstwowego funduszu celowego moga by¢ pokrywane tylko

do dokonania wplaty na rachunek bankowy Funduszu w wysokosci 1,5% wartosci

brutto tej umowy” (obowiazuje od 01.01.2023).

Art. 17e ust. 5 u.z.z.c.: ,Ztozenie wniosku o przyznanie Swiadczenia kompensacyjnego

podlega oplacie w wysokosci 200 z}. Oplate uiszcza sie na rachunek bankowy Fundu-

szu”.

5 Szerzej: N. Podraza-Majewska, Opinia prawna na temat poselskiego projektu ustawy
o0 zmianie ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi
oraz niektorych innych ustaw (nr druku 1818), Warszawa 2021, s. 4.
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w ramach posiadanych $rodkow finansowych obejmujacych biezace przy-
chody, w tym dotacje z budzetu panstwa i pozostatosci Srodkoéw z okreséw
poprzednich.

Zgodnie z uregulowaniami u.f.p. podstawa gospodarki finansowej
panstwowego funduszu celowego jest roczny plan finansowy, w ramach
ktorego sporzadza sie plan dochodéw i wydatkéw ujmowanych w termi-
nie ich zaplaty. Projekt planu finansowego panstwowego funduszu celo-
wego jest przekazywany Ministrowi Finanséw w trybie i terminach okre-
Slonych w przepisach dotyczacych prac nad projektem ustawy budzeto-
wej. Postanowienia te koreluja z art. 17b ust. 7 u.z.z.c., zgodnie z ktérym
roczny plan finansowy Funduszu, w terminie do dnia 31 grudnia roku po-
przedzajacego realizacje tego planu, opracowuje Rzecznik we wspolpracy
z ministrem wlasciwym do spraw zdrowia, po zasiegnieciu opinii ministra
wlasciwego do spraw finanséw publicznych. Z wykonania rocznego planu
finansowego Rzecznik zobowigzany jest do sporzadzenia odpowiedniego
sprawozdania, ktére nastepnie skladane jest ministrowi wlasciwemu do
spraw zdrowia za okres od dnia 1 stycznia do dnia 31 grudnia danego roku,
w terminie 2 miesiecy od dnia zakoniczenia danego okresu sprawozdawcze-
go, co ma istotne znaczenie z punktu widzenia dazenia do efektywnego —
celowego — gospodarowania srodkami publicznymi. Nie mozna bowiem
zapomina¢, ze w przypadku panstwowych funduszy celowych ma miejsce
obnizenie mozliwosci optymalizacji polityki budzetowej i jej usztywnienie.

Dodatkowo warto zwr6ci¢ uwage na uregulowania zawarte w art. 17¢
ust. 1 u.z.z.c.*’, ktére wejda w zycie 1 stycznia 2023 r. Zgodnie z nowymi
postanowieniami podmioty, ktére zawarly ze Skarbem Paristwa umowe na
realizacje dostaw szczepionek do przeprowadzania szczepien ochronnych,
beda obowigzane, w terminie 21 dni od dnia zawarcia tej umowy, do doko-
nania wplaty na rachunek bankowy Funduszu w wysokosci 1,5% wartosci
brutto tej umowy. Obstuge bankowa panstwowych Funduszu prowadzi

60 Postanowienia z art. 17c ust. 1 u.z.z.c. nie znajda zastosowania do szczepionek zakupio-

nych na podstawie porozumienia dotyczacego wczesnego zakupu szczepionek przeciwko
chorobie COVID-19 wywotywane]j przez wirusa SARS-CoV-2, zawartego miedzy Ko-
misja Europejska i panstwami czlonkowskimi Unii Europejskiej w dniu 16 czerwca
2020 r., o ktérych byla mowa we wczesniejszych rozdziatach.
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Bank Gospodarstwa Krajowego, co stanowi rozwigzanie uzasadnione
i powszechnie stosowane w przypadku innych panstwowych funduszy ce-
lowych®.

Konkludujac, srodki zgromadzone na rachunku Funduszu niezbedne sa
do tego, by méc wyptaca¢ Swiadczenie kompensacyjne w sytuacji wysta-
pienia okre$lonych prawem przestanek. Swiadczenia kompensacyjne maja
zniwelowa¢ negatywne konsekwencje wywotane wykonanymi szczepie-
niami. Dlatego tez tak waznym jest, by Srodki Funduszu byly zaplanowane
na adekwatnym do istniejacych potrzeb poziomie, a zrédta finansowania
jego zadan — stabilne i pewne. Niemniej ustawodawca przewidzial,
ze w przypadku wyczerpania $rodkéw Funduszu Rzecznik przekazuje na
rachunek bankowy Funduszu dotacje celowa w wysokosci niezbednej do
dokonania wyptat $wiadczen kompensacyjnych osobom uprawnionym
(wprowadzajac art. 17c w ust. 5 u.z.z.c.). Jest to rozwigzanie potrzebne
zwlaszcza z punktu widzenia aksjologicznych podstaw jego wprowadzenia.

6. Podsumowanie

W oparciu o dokonang analize stwierdzi¢ mozna, ze aspekty finansowo-
prawne szczepien ochronnych sg tematem aktualnym, dynamicznie rozwi-
jajacym sie, co stanowi o potrzebie statej oceny zachodzacych zmian i ich
odzwierciedlania w porzadku prawnym. Z uwagi na wystepowanie no-
wych choréb zakaznych mozna uzna¢, ze zagadnienia te stang sie przed-
miotem zainteresowan wielu dyscyplin naukowych. Na podstawie prze-
prowadzonych na potrzeby niniejszego opracowania badan nalezy stwier-
dzi¢, ze w obecnym ksztalcie w sposGb niewystarczajacy przeznacza sie
érodki publiczne na ochrone zdrowia. Swiadczy o tym nie tylko przepro-
wadzona analiza obowigzujacego porzadku prawnego, ale takze analiza
danych statystycznych publikowanych przez GUS oraz NFZ.

Zadania wpisujace sie w system szczepien ochronnych sq realizowa-
ne przez rozne (co do formy prawnej, zakresu zadan i znaczenia) j.s.f.p.

61 'W. Bozek, P. Manczyk [w:] Z. Ofiarski (red.), Ustawa o finansach publicznych. Ko-
mentarz, wyd. II, Warszawa 2020, s. 219.
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Poza NFZ istotna role pelni oméwiony powyzej Fundusz. Analiza finan-
sowoprawna tego Funduszu prowadzi do wniosku, Ze jego aktywnos¢
skoncentrowana jest wokot dazenia do ochrony konstytucyjnych wartosSci,
takich jak zycie i zdrowie ludzkie, co w konsekwencji przeklada sie na
zapewnienie stabilnoSci i bezpieczenistwa panstwa i obywateli. Stad za
stuszne nalezy uzna¢ sama koncepcje powotania Funduszu, poniewaz jego
glownym celem jest finansowa rekompensata dla oséb, ktére z powodu
niepozadanego odczynu poszczepiennego podlegaly hospitalizacji. Srod-
ki, ktére zostang wyptacone w ramach Funduszu, maja zapewni¢ obywa-
telom szybki i tatwiejszy powr6t do zdrowia, co niesie za soba pozytywne
konsekwencje spotecznie i jest gospodarczo istotne. W czasach nizu de-
mograficznego szczegdlng uwage nalezy skupia¢ na zwiekszaniu mozli-
wosci produktywnych obywateli i zapewnienia im stabilnych i bezpiecz-
nych warunkow pracy. Oczywiste jest bowiem podstawowe znaczeni ka-
pitatu ludzkiego w rozwoju gospodarczym panstwa.

Mimo wskazanych powyzej zalet panstwowych funduszy celowych
nie sposob nie wskaza¢ na mozliwo$¢ wystgpienia zagrozen wigzacych sie
z przyjeta forma dziatania Funduszu. Jest to m.in. ryzyko kreatywnego
zarzadzania zgromadzonymi na tym rachunku srodkami, a takze obnizenie
mozliwosci optymalizacji polityki budzetowej i jej usztywnienie; niedofi-
nansowanie innych, nieobjetych zakresem zadan realizowanych przez
dany fundusz, zadan przejawiajace sie asygnowaniem nadmiernej ilosci
srodkéw na okreSlone zadania; zmniejszenie bezposredniego wplywu
wiadzy ustawodawczej nie tylko na wykorzystanie, ale takze i na kontrole
wydatkowania $rodkdw publicznych zarzadzanych w ramach panstwo-
wych funduszy celowych; zwiekszone koszty administrowania okreslona
pulg $rodkéw publicznych, ktére sg podzielone na wiele funduszy (roz-
drobnienie gospodarki finansowej); wieksza podatnos¢ funduszy celo-
wych na nieprawidlowosci i patologie®.

62 M. Tyniewicki, Znaczenie klasycznych zasad budzetowych w budzecie ogélnym Unii
Europejskiej [w:] L. Etel, M. Tyniewicki (red.), Finanse publiczne i prawo finansowe
— realia i perspektywy zmian. Ksiega Jubileuszowa dedykowana Profesorowi Eugeniu-
szowi Ruskowskiemu, Biatystok 2012, s. 209.
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Powigzanie tego Funduszu z Rzecznikiem nalezy uzna¢ za wilasciwe,
gdyz wpisuje sie to w misje Rzecznika. Zadania, ktore zostaly powierzone
temu organowi, koreluja z innymi uregulowaniami, ktorych gléwnym
celem jest ochrona praw pacjentéw, a przez to réwniez ochrona takich
wartosci jak zdrowie i zycie ludzkie. Mechanizmy, ktére podejmowane sa,
by chroni¢ te warto$ci, majq istotne znaczenie réwniez z punktu widzenia
finanséw publicznych. Srodki publiczne, zgodnie z art. 216 ust. 1 Konsty-
tucji RP, sa bowiem przeznaczane na cele publiczne, a zatem rozdyspo-
nowywane w taki sposob, ktory nie tylko jest ustawowo wskazany,
ale takze shuzy nalezycie pojetemu interesowi publicznemu.

Pomimo zauwazalnych préb polepszenia stanu finansowego jedno-
stek uczestniczacych w systemie opieki zdrowotnej dziatania te nadal
nalezy uzna¢ za niewystarczajace. Ustalenie w u.S.0.z., Ze cze$¢ PKB
bedzie przeznaczana na ochrone zdrowia nie mozna uznac za rozwigzanie,
ktore skutecznie doprowadzi do stabilizacji systemu opieki zdrowotnej
i bedzie w tym zakresie wystarczajace. Przez stabilno$¢ w ujeciu finanso-
woprawnym nalezy bowiem rozumie¢ wprowadzenie odpowiednich me-
chanizméw, ktére dtugofalowo doprowadza do ochrony konstytucyjnych
wartosci. Kwestia budzaca watpliwosci jest to, ze w planach finansowych
NFZ (ale takze w budzecie pafistwa w obszarze postanowien dotyczacych
opieki zdrowotnej) nie wskazuje sie wprost wydatkow, ktore przeznacza
sie na szczepienia ochronne. W zwiazku z tym dokladne wskazanie kwot
przeznaczanych na szczepienia ochronne — nie tylko z punktu widzenia
prowadzonych badan — bylo problematyczne, ale w slad za tym uprawnia
postulat zwiekszenia przejrzystosci w tym zakresie i potrzebe normatyw-
nych zmian. Postulat ten dotyczy wiekszej transparentnosci i szczegoto-
wosci na poziomie nie tylko planéw finansowych, ale takze na poziomie
sprawozdawczym Funduszu, NFZ i innych j.s.f.p. Nalezy zauwazyc,
ze jedynie w Narodowym Programie Szczepien wprost uregulowano kwo-
te, ktoérg przeznacza sie na szczepienia przeciw COVID-19.

Szczepienia ochronne w polskim porzadku prawnym w dominujacej
czesci finansowane sg z budzetu panstwa. Wynika to z potrzeby zapobie-
gania rozwojowi niebezpiecznych choréb na terytorium Polski — konse-
kwentnie — w trosce o zycie i zdrowie ludzkie. Z punktu widzenia finan-
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sOw publicznych ma to donioste znaczenie aksjologiczne, ale réwniez
istotny wymiar finansowy. Rozw(j gospodarczy nie moze by¢ realizowa-
ny bez udzialu ludzi. Dlatego stale monitorowanie srodkéw publicznych
przeznaczanych na szczepienia ochronne, umozliwiajace ocene efektyw-
nosci ich wydatkowania wpisuje sie w stusznie pojety interes ogoélny.
Warto doda¢, ze szczepienia przeciw COVID-19 nie mialy i dalej nie
maja charakteru obowigzkowego, pomimo tego finansowane sa one
z budzetu panstwa. Wladze publiczne maja jednak obowiazek ponosi¢ na
szczepienia przeciw COVID-19 wydatki publiczne, poniewaz tym samym
spelniaja obowiazki, ktdre zostaly na nich natozone moca Konstytucji RP.
Podkresla sie, ze wtadza publiczna jest zobowiazana do zapewnienia
opieki zdrowotnej obywatelom, w tym réwniez do zwalczania choréb
epidemiologicznych. Zatem uzasadnione jest zdanie, ze finansowanie
szczepien przeciwko COVID-19 powinno odbywa¢ sie z wykorzystaniem
wydatkéw publicznych i tym samym realizowane sa zalozenia wskazane
w ustawie zasadniczej.

Wskazaé nalezy, ze w polskim porzadku prawnym brakuje uregulo-
wan doprecyzowujacych kwote srodkéw publicznych przeznaczanych
corocznie na szczepienia ochronne. Autorka nie widzi tu potrzeby ustale-
nia tej kwoty z matematyczng dokladnoscia, gdyz — na co wskazuja do-
$wiadczenia pandemiczne — nie jest to mozliwe i konieczne, ale z punktu
widzenia prowadzonych badan uprawniona jest konstatacja, ze wprowa-
dzenie chocby ogdlnych zasad w tym obszarze sprzyjaloby ocenie prawi-
dlowosci funkcjonowania systemu szczepien ochronnych. Tymczasem
w ustawie budzetowej i stanowiacym jej zalacznik budzecie panstwa wy-
datki na szczepienia ochronne mieszcza sie w ogoélnie ujetych wydatkach
na ochrone zdrowia.

Podsumowujac, brak mozliwosci ustalenia przyblizonej kwoty $rod-
kéw publicznych rozdysponowywanych na szczepienia ochronne wigze
sie z ograniczeniem mozliwosci jednoznacznej oceny prawidlowosci
funkcjonowania systemu tych szczepien, a tym samym tej czesci polskie-
go systemu opieki zdrowotnej. To za$ wptywa na dostrzegang powszech-
nie niestabilno$¢ polskiego systemu opieki zdrowotnej, potegujaca brak
zaufania obywateli do stanowionego prawa, ktére czesto mozna uzna¢ za
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nieprecyzyjne i nieadekwatne do istniejacej sytuacji spoteczno-
-gospodarczej. Zauwazone zmniejszenie kwoty Srodkéw publicznych
przeznaczanych na podstawowa opieke zdrowotna rowniez nalezy oceni¢
krytycznie, zwlaszcza w aktualnych warunkach demograficznych i wyni-
kajacej z nich liczby osé6b w wieku poprodukcyjnym.
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