Warszawa, dnia 28 pazdziernika 2021 r.

Poz. 1956

OBWIESZCZENIE
MARSZALKA SEJMU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ
z dnia 1 pazdziernika 2021 r.

w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu ustawy o zdrowiu publicznym

1. Na podstawie art. 16 ust. 1 zdanie pierwsze ustawy z dnia 20 lipca 2000 r. o ogtaszaniu aktéw normatywnych
i niektorych innych aktow prawnych (Dz. U. z 2019 r. poz. 1461) ogtasza si¢ w zatagczniku do niniejszego obwieszczenia
jednolity tekst ustawy z dnia 11 wrzes$nia 2015 r. o zdrowiu publicznym (Dz. U. z 2021 r. poz. 183), z uwzglednieniem
zmian wprowadzonych:

1) ustawg z dnia 30 marca 2021 r. o zmianie ustawy o0 podatku akcyzowym oraz niektérych innych ustaw (Dz. U.
poz. 694),

2) ustawg z dnia 20 maja 2021 r. 0 zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. poz. 1292)

oraz zmian wynikajacych z przepisow ogloszonych przed dniem 30 wrzesnia 2021 r.
2. Podany w zalaczniku do niniejszego obwieszczenia tekst jednolity ustawy nie obejmuje:

1) odnos$nika nr 1 oraz art. 32 i art. 39 ustawy z dnia 30 marca 2021 r. 0 zmianie ustawy o podatku akcyzowym oraz
niektorych innych ustaw (Dz. U. poz. 694), ktore stanowia:

, Y Niniejsza ustawa w zakresie swojej regulacji wdraza dyrektywe Rady (UE) 2019/475 z dnia 18 lutego 2019 .
zmieniajacg dyrektywy 2006/112/WE i 2008/118/WE w odniesieniu do wiaczenia wloskiej gminy Campione
d’Italia oraz wloskich wod jeziora Lugano do obszaru celnego Unii ido terytorialnego zakresu stosowania
dyrektywy 2008/118/WE (Dz. Urz. UE L 83 z 25.03.2019, str. 42).”

»Art. 32. Do wnioskéw o wydanie interpretacji indywidualnej przepisow dotyczacych optat, o ktérych mowa
w art. 92ust. 11 i 21 ustawy zmienianej w art. 2, w brzmieniu dotychczasowym, oraz opfaty i dodatkowej opfaty,
0 ktorych mowa w rozdziale 3a ustawy zmienianej w art. 12, w brzmieniu dotychczasowym, ztozonych do dnia wejscia
W zycie niniejszej ustawy, stosuje si¢ przepisy w brzmieniu nadanym niniejsza ustawa, przy czym interpretacje
indywidualne sag wydawane przez Dyrektora Krajowej Informacji Skarbowej w terminie:

1) 2 miesigcy od dnia wejscia w zycie niniejszego przepisu — W przypadku wnioskéw ztozonych do dnia 31 grudnia
2020 r.;

2) 3 miesi¢cy od dnia wejscia w zycie niniejszego przepisu — W przypadku wnioskéw ztozonych w okresie od dnia
1 stycznia 2021 r. do dnia wej$cia w zycie niniejszego przepisu.”

»Art. 39. Ustawa wchodzi w zycie z dniem 1 maja 2021 r., z wyjatkiem:
1) art. 16 pkt 4, ktory wehodzi w zycie z dniem ogloszenia, z mocg od dnia 1 lutego 2021 r.;

2) art. 1pktllit.a, art. 2pkt6 i7, art. 6, art. 7, art. 12 pkt 4, art. 15, art. 16 pkt 1-3, art. 17, art. 32-34 i art. 38,
ktére wchodza w zycie z dniem nastgpujacym po dniu ogloszenia;

3) art. 18, ktory wchodzi w zycie po uptywie 3 dni od dnia ogloszenia;

4) art. 4, ktory wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia;
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2)

5) art. 1 pkt 2, 12, pkt 15 lit. a, pkt 16-19, 31, 35-46 i 56, art. 3, art. 10, art. 21, art. 25-27 i art. 30, ktore wchodza
w zycie z dniem 1 lipca 2021 r.;

6) art. 1 pkt 53, ktory wehodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2022 r.;
7) art. 9, ktory wchodzi w zycie z dniem 1 lipca 2022 r.”;

art. 13 i art. 15 ustawy z dnia 20 maja 2021 r. 0 zmianie ustawy 0 $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych
ze $§rodkow publicznych oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. poz. 1292), ktore stanowia:

,,Art. 13. Wojewoda po raz pierwszy dotgcza opini¢ dotyczaca zgodnoéci zrealizowanych lub podjetych przez
jednostki samorzadu terytorialnego zadan z zakresu zdrowia publicznego z krajowym planem transformacji, o ktorym
mowa w art. 95b ust. 1 ustawy zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejsza ustawsa, i wojewodzkim planem
transformacji, o ktérym mowa w art. 95¢ ust. 1 ustawy zmienianej w art. 1, w brzmieniu nadanym niniejszg ustawg,
do informacji zbiorczej, o ktorej mowa w art. 12 ust. 5 ustawy zmienianej w art. 4, w brzmieniu nadanym niniejsza
ustawg, za rok 2022.”

,»Art. 15. Ustawa wchodzi w zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia, z wyjatkiem:
1) art. 5, ktory wchodzi w zycie z dniem 30 maja 2021 r;
2) art.1pktl, 4,7,8,13-15i119, art. 3i art. 4, ktore wchodza w zycie z dniem 1 stycznia 2022 r.”.

Marszatek Sejmu: E. Witek
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Zalacznik do obwieszczenia Marszatka Sejmu Rzeczypospolitej
Polskiej z dnia 1 pazdziernika 2021 r. (poz. 1956)

USTAWA
z dnia 11 wrzes$nia 2015 r.

0 zdrowiu publicznym

Rozdziat 1
Przepisy ogélne
Art. 1. 1. Ustawa okre$la zadania z zakresu zdrowia publicznego, podmioty uczestniczace W realizacji tych zadan

oraz zasady finansowania zadan z zakresu zdrowia publicznego.

la. Ustawa okresla takze zasady ustalania i pobierania optaty od napojow z dodatkiem substancji o witasciwosciach
stodzacych, o ktorych mowa w art. 12a ust. 1 pkt 1, oraz kofeiny lub tauryny w produkcie gotowym do spozycia.

2. Przez zdrowie publiczne rozumie si¢ zadania okres$lone w art. 2.

Art. 2. Zadania z zakresu zdrowia publicznego obejmuja:

1) monitorowanie i oceng stanu zdrowia spoteczefistwa, zagrozen zdrowia oraz jakos$ci zycia zwigzanej ze zdrowiem
spoteczenstwa;

2) edukacje zdrowotna dostosowang do potrzeb roznych grup spoteczenstwa, W szczegolnosci dzieci, mtodziezy i osob
starszych;

3) promocj¢ zdrowia;
4) profilaktyke chorob;

5) dziatania w celu rozpoznawania, eliminowania lub ograniczania zagrozen i szkod dla zdrowia fizycznego i psychicz-
nego w srodowisku zamieszkania, nauki, pracy i rekreacji;

6) analizg adekwatnosci i efektywnosci udzielanych $wiadczen opieki zdrowotnej w odniesieniu do rozpoznanych
potrzeb zdrowotnych spoteczenstwa;

7) inicjowanie i prowadzenie:
a) dziatalno$ci naukowej w zakresie zdrowia publicznego,
b) wspotpracy miedzynarodowej dotyczacej dziatalnosci naukowej w zakresie zdrowia publicznego;
8) rozwdj kadr uczestniczacych w realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego;
9) ograniczanie nierowno$ci W zdrowiu wynikajacych z uwarunkowan spoteczno-ekonomicznych;
10) dziatania w obszarze aktywnosci fizyczne;j.

Art. 3. 1. Zadania z zakresu zdrowia publicznego realizuja, wspétdziatajac ze sobg, organy administracji rzagdowej,
zgodnie z kompetencjami okre$lonymi w ustawie z dnia 4 wrze$nia 1997 r. 0 dziatach administracji rzadowej (Dz. U.
22020 r. poz. 1220 i 2327 oraz z 2021 r. poz. 255 i 464), panstwowe jednostki organizacyjne, w tym agencje wykonaw-
cze, a takze jednostki samorzadu terytorialnego, realizujace zadania wtasne polegajace na promocji lub ochronie zdrowia.

2. W realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego moga uczestniczy¢ podmioty, ktérych cele statutowe lub
przedmiot dziatalnosci dotycza spraw objetych zadaniami okreslonymi w art. 2, w tym organizacje pozarzadowe i podmioty,
0 ktorych mowa w art. 3 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. 0 dziatalnosci pozytku publicznego i 0 wolontariacie
(Dz. U. z 2020 r. poz. 1057 oraz z 2021 r. poz. 1038, 1243 i 1535).

3. W realizacji zadan, 0 ktorych mowa w art. 2 pkt 1, samorzad gminy oraz samorzad powiatu mogg wspotpracowaé
Z samorzadem wojewodztwa.

4. W realizacji zadan, o ktorych mowa w art. 2 pkt 6, samorzad wojewddztwa wspotpracuje Z wojewodg.

5. Narodowy Fundusz Zdrowia realizuje zadania z zakresu zdrowia publicznego obejmujace finansowanie §wiadczen
opieki zdrowotnej na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finan-

sowanych ze $rodkow publicznych (Dz. U. z 2021 r. poz. 1285, 1292, 1559 i 1773) oraz dofinansowanie programéw polityki
zdrowotnej na zasadach okres$lonych w art. 48d tej ustawy.
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Rozdziat 2
Koordynacja i opiniowanie realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego

Art. 4. 1. Zadania wynikajace z ustawy koordynuje minister wlasciwy do spraw zdrowia.

2. Do zadan ministra wlasciwego do spraw zdrowia w zakresie koordynacji zadan z zakresu zdrowia publicznego nalezy:
1) przygotowanie projektu Narodowego Programu Zdrowia, 0 ktorym mowa w art. 9 ust. 1;
2) monitorowanie realizacji zadan, 0 ktorych mowa w art. 2;
3) zapewnianie spdjnosci zadan realizowanych przez organy i podmioty, o ktorych mowa w art. 3;

4) sygnalizowanie wlasciwym organom i podmiotom, o ktorych mowa w art. 3, potrzeby podjecia okre§lonych zadan
z zakresu zdrowia publicznego;

5) gromadzenie i analizowanie informacji dotyczacych sytuacji zdrowotnej spoteczenstwa i rozpowszechnienia czynni-
koéw ryzyka oraz udostepnianie tych informacji w sposob uniemozliwiajacy identyfikacje osob, ktorych dotycza;

6) analizowanie informacji, o ktorych mowa w art. 12;

7) sporzadzanie informacji 0 zadaniach z zakresu zdrowia publicznego zrealizowanych lub podjetych w danym roku,
wraz z ich ewaluacja.

3. Do realizacji zadan, 0 ktérych mowa w ust. 2 pkt 1, 2 i 6, minister wtasciwy do spraw zdrowia moze powotywaé
zespoly robocze sktadajace sie z osob posiadajacych wiedze i doswiadczenie zwigzane z realizacja zadan z zakresu zdrowia
publicznego. Dzialalno$¢ zespotow jest finansowana z budzetu panstwa z czgséci pozostajacej W dyspozycji ministra wias-
ciwego do spraw zdrowia.

4. Rada Ministrow moze, na podstawie art. 10 ust. 1 i 4 ustawy z dnia 8 sierpnia 1996 r. 0 Radzie Ministrow (Dz. U.
22021 r. poz. 178, 1192 i 1535), ustanowi¢ Pelnomocnika Rzgdu do spraw zdrowia publicznego. Pelnomocnik, w zakresie
okreslonym w przepisach 0 jego ustanowieniu, realizuje zadania ministra wlasciwego do spraw zdrowia z zakresu zdrowia
publicznego wynikajace z ustawy.

Art. 5. 1. Minister wlasciwy do spraw zdrowia wspoétdziata z organami wladzy publicznej, jednostkami podlegltymi
lub nadzorowanymi przez ministra wiasciwego do spraw zdrowia, w tym z Narodowym Funduszem Zdrowia, Narodowym
Instytutem Zdrowia Publicznego — Panstwowym Zaktadem Higieny, jednostkami wasciwymi w sprawach przeciwdziatania
uzaleznieniom, Instytutem Medycyny Wsi, Gtéwnym Inspektorem Sanitarnym, a takze Centralnym Instytutem Ochrony
Pracy — Panstwowym Instytutem Badawczym, Glownym Inspektorem Sanitarnym Wojska Polskiego oraz podmiotami,
0 ktorych mowa w art. 3 ust. 2.

2. Organy wiladzy publicznej oraz panstwowe jednostki organizacyjne sa obowigzane do wspodtpracy i udzielania
pomocy ministrowi wiasciwemu do spraw zdrowia, W tym do bezptatnego udostgpniania mu informacji, dokumentow
i danych, ktorymi dysponuja, niezbednych do realizacji jego zadan, w terminie okreslonym przez ministra wtasciwego do
spraw zdrowia. Dane sa udostgpniane W postaci zbioro6w danych jednostkowych uniemozliwiajacych identyfikacj¢ osob,
ktorych dotycza.

Art. 6. 1. Tworzy si¢ Rade¢ do spraw Zdrowia Publicznego, zwana dalej ,,Rada”, petniagca funkcje¢ opiniodawczo-
-doradcza dla ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

2. Do zadan Rady nalezy:

1) opiniowanie projektu Narodowego Programu Zdrowia, 0 ktorym mowa w art. 9 ust. 1, i ewaluacja wdrazania tego
programu;

2) przedstawianie ministrowi wiasciwemu do spraw zdrowia propozycji nowych zadan stuzacych realizacji celow opera-
cyjnych Narodowego Programu Zdrowia, 0 ktorym mowa w art. 9 ust. 1;

3) wykonywanie innych zadan opiniodawczo-doradczych w zakresie zdrowia publicznego powierzonych przez ministra
wlasciwego do spraw zdrowia.

3. Obstuge Rady zapewnia komorka organizacyjna W urzgdzie obstugujacym ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

4. Koszty funkcjonowania Rady sg pokrywane z budzetu panstwa z czg¢$ci pozostajacej W dyspozycji ministra wias-
ciwego do spraw zdrowia.

Art. 7. 1. Rada sklada sig¢ z:
1) przedstawiciela Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej;

2) przedstawicieli kazdego z ministrow kierujacych dziatami administracji rzgdowej;
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3) konsultantéw krajowych w dziedzinach: zdrowia publicznego, epidemiologii, choréb zakaznych, kardiologii, onko-
logii klinicznej, diabetologii, psychiatrii, medycyny pracy, zdrowia srodowiskowego oraz pielegniarstwa;

4) nie wigcej niz czterech przedstawicieli wskazanych przez strong samorzgdowa Komisji Wspdlnej Rzadu i Samorzadu
Terytorialnego;

5) przedstawiciela Narodowego Funduszu Zdrowia;

6) przedstawiciela Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego — Panstwowego Zaktadu Higieny;
7) przedstawiciela Instytutu Zywnosci i Zywienia;

8) przedstawiciela Gtéwnego Inspektora Sanitarnego;

9)  (uchylony)

10) przedstawiciela Glownego Inspektora Sanitarnego Wojska Polskiego;

11) przedstawiciela Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych;

12) przedstawiciela Naczelnej Rady Lekarskiej;

13) przedstawiciela Naczelnej Rady Aptekarskiej;

14) przedstawiciela Krajowej Rady Diagnostow Laboratoryjnych;

15) nie wiecej niz dwoch przedstawicieli reprezentatywnych organizacji pracodawcow;

16) przedstawiciela organizacji pozarzadowych i podmiotow, 0 ktorych mowa w art. 3 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 24 kwietnia
2003 r. 0 dziatalno$ci pozytku publicznego i 0 wolontariacie, ktorych cele statutowe lub przedmiot dziatalnosci doty-
Cza spraw objetych zadaniami okreslonymi w art. 2.

2. Cztonkow Rady powotuje minister wlasciwy do spraw zdrowia:

1) nawniosek wlasciwego organu, organizacji lub podmiotu, 0 ktorych mowa w ust. 1 pkt 1, 2 i 4-14, z wyjatkiem czlonka
powotywanego z wlasnej inicjatywy;

2)  sposrod osdb zgloszonych, w terminie 14 dni od dnia publikacji na stronie podmiotowej Biuletynu Informacji Publicznej
urzedu obstugujacego ministra wlasciwego do spraw zdrowia ogtoszenia 0 zamiarze powotania Rady lub zmian w jej
sktadzie, przez organizacje lub podmioty okreslone w ust. 1 pkt 15 i 16.

3. Minister wlasciwy do spraw zdrowia odwotuje cztonka Rady z wilasnej inicjatywy albo na wniosek wlasciwego
organu, organizacji lub podmiotu, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 1, 2 i 4-16. W przypadku odwotania cztonka Rady z wlasnej
inicjatywy minister wiasciwy do spraw zdrowia niezwlocznie powiadamia 0 tym wlasciwy organ, organizacj¢ lub podmiot.

4. Przewodniczacego Rady wyznacza minister wlasciwy do spraw zdrowia.

5. Rada podejmuje uchwaly zwykla wiekszoscia glosow W obecnosci co najmniej potowy jej cztonkow. W przypadku
réwnej liczby glosow decyduje glos przewodniczacego Rady.

6. W posiedzeniach Rady mogg bra¢ udziat z gtosem doradczym osoby zaproszone przez przewodniczagcego Rady.
7. W celu realizacji zadan okreslonych w art. 6 ust. 2 Rada moze tworzy¢ zespoly robocze.
8. W skiad zespotdw, 0 ktorych mowa w ust. 7, moga wchodzi¢ osoby niebgdace cztonkami Rady.

9. Szczegbdtowy tryb pracy Rady okresla regulamin pracy Rady uchwalony przez Radg i zatwierdzony przez ministra
wlasciwego do spraw zdrowia.

Art. 8. 1. Czlonkom Rady oraz osobom, 0 ktorych mowa w art. 7 ust. 6 i 8, w zwiazku z wykonywanymi czynno$ciami
przystuguje zwrot kosztow przejazdu W wysokosci i na warunkach okreslonych w przepisach wydanych na podstawie
art. 77° § 2 ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. — Kodeks pracy (Dz. U. z 2020 r. poz. 1320 oraz z 2021 r. poz. 1162).

2. Pracodawca jest obowigzany zwolni¢ pracownika od pracy na czas niezbedny do wzigcia udziatu w posiedzeniach
Rady. W przypadku skorzystania przez pracownika ze zwolnienia od pracy pracodawca wydaje zaswiadczenie okre$lajgce
wysoko$¢ utraconego wynagrodzenia za czas tego zwolnienia W celu uzyskania przez pracownika od ministra wlasciwego
do spraw zdrowia rekompensaty pienig¢znej z tego tytutu — w wysokos$ci przewidzianej w zaswiadczeniu, chyba ze obo-
wiazujace u danego pracodawcy przepisy prawa pracy przewiduja zachowanie przez pracownika prawa do wynagrodzenia
za czas zwolnienia.

3. Zwrot kosztow przejazdu oraz rekompensata, 0 ktérych mowa w ust. 1 i 2, sg finansowane z budzetu panstwa
Z czesci pozostajacej W dyspozycji ministra wlasciwego do spraw zdrowia.
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Rozdziat 3
Narodowy Program Zdrowia i Komitet Sterujacy Narodowego Programu Zdrowia

Art. 9. 1. Narodowy Program Zdrowia, zwany dalej ,,NPZ”, jest dokumentem ustanawianym w celu realizacji polityki
zdrowia publicznego i opiera si¢ na wspotdziataniu organéw administracji rzadowej, jednostek samorzadu terytorialnego
oraz podmiotow, 0 ktorych mowa w art. 3 ust. 2.

2. Rada Ministrow okresli, w drodze rozporzadzenia, NPZ obejmujacy:

1) cel strategiczny NPZ ukierunkowany na wydtuzenie zycia w zdrowiu ludno$ci Rzeczypospolitej Polskiej i poprawe
jakosci zycia zwiazanej ze zdrowiem oraz ograniczanie spotecznych nieréwnosci w zdrowiu,

2) cele operacyjne stuzace realizacji celu strategicznego ukierunkowane na zmniejszenie narazenia spoteczenstwa na
najwigksze zagrozenia zdrowia,

3) zadania shuzace realizacji celow operacyjnych,

4) podmioty odpowiedzialne za realizacje zadan,

5) realizatorow zadan,

6) tryb i wysoko$¢ finansowania zadan,

7)  wskazniki i spos6b monitorowania i ewaluacji NPZ

— majagc na uwadze stan zdrowia spoteczenstwa, skalg¢ wystepowania czynnikow ryzyka zdrowotnego i czynnikoéw o dzia-
faniu ochronnym dla zdrowia oraz efektywno$¢ i skutecznos¢ zadan podejmowanych na rzecz poprawy stanu zdrowia
i jakosci zycia.

3. NPZ sporzadza si¢ na okres nie krotszy niz 5 lat.

4. Na realizacj¢ zadan okre§lonych w NPZ jednostki samorzadu terytorialnego oraz podmioty, 0 ktérych mowa w art. 3
ust. 2, moga otrzymywac dotacje celowe z budzetu panstwa.

Art. 10. 1. Tworzy si¢ Komitet Sterujacy Narodowego Programu Zdrowia, zwany dalej ,,Komitetem”. Do zadan
Komitetu nalezy biezaca koordynacja dziatan i rozwigzywanie problemow zwiazanych z realizacja NPZ.

2. Komitet sktada si¢ z przedstawicieli ministrow wskazanych w NPZ jako podmioty odpowiedzialne za realizacje
zadan w nim okreslonych, w randze sekretarza lub podsekretarza stanu, oraz z ministra wiasciwego do spraw zdrowia.

3. Cztonkéw Komitetu powotuje i odwoluje minister wlasciwy do spraw zdrowia na wniosek wiasciwych ministrow.
4. Przewodniczacym Komitetu jest minister wlasciwy do spraw zdrowia.

5. Komitet podejmuje rozstrzygniecia zwykla wickszoscig glosow w obecnosci Co najmniej potowy jego cztonkow.
W przypadku réwnej liczby gtoséw decyduje glos przewodniczacego Komitetu.

6. Cztonkowie Komitetu odpowiadajg za wdrazanie zadan NPZ w zakresie wlasciwym dla reprezentowanego ministra.

7. Obstuge Komitetu zapewnia komorka organizacyjna W urzgdzie obstugujagcym ministra wlasciwego do spraw
zdrowia.

8. Cztonkom Komitetu, W zwiazku z wykonywanymi czynno$ciami, nie przystuguje wynagrodzenie.

9. Koszty funkcjonowania Komitetu sg pokrywane z budzetu panstwa z czesci pozostajacej w dyspozycji ministra
wlasciwego do spraw zdrowia.

10. Szczegdtowy tryb pracy Komitetu okresla regulamin pracy Komitetu uchwalony przez Komitet.

Art. 11. 1. Minister wlasciwy do spraw zdrowia moze zglasza¢ do Prezesa Rady Ministrow wnioski dotyczace reali-
zacji zadan z zakresu spraw wskazanych w NPZ.

2. Podmiot wskazany jako odpowiedzialny za realizacj¢ zadan z zakresu spraw wskazanych w NPZ, dla osiaggnigcia
celow okreslonych W tym programie, jest obowigzany wspotdziata¢ z ministrem wlasciwym do spraw zdrowia.

Art. 12. 1. Organy administracji rzadowej, Z wylaczeniem wojewody, agencje wykonawcze oraz inne panstwowe
jednostki organizacyjne uczestniczace W realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego przekazujg ministrowi whasciwe-
mu do spraw zdrowia, do dnia 30 kwietnia kazdego roku, roczng informacje 0 zrealizowanych lub podjetych w ubiegtym
roku zadaniach z zakresu zdrowia publicznego.
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2. Jednostki samorzadu terytorialnego przekazuja wlasciwemu wojewodzie, do dnia 31 marca kazdego roku, roczng
informacje 0 zrealizowanych lub podjetych w ubiegtym roku zadaniach z zakresu zdrowia publicznego.

3. Wojewoda weryfikuje informacje, 0 ktérej mowa w ust. 2, pod wzgledem:
1) spehiania wymagan, 0 ktorych mowa w ust. 7;

2) zgodnosci realizowanych przez jednostke samorzadu terytorialnego celow i podjetych lub zrealizowanych zadan
z celami operacyjnymi i zadaniami stuzacymi do ich realizacji, okreslonymi w NPZ.

4. W przypadku braku mozliwosci zweryfikowania informacji w zakresie, o ktorym mowa w ust. 3, wojewoda wy-
stepuje do jednostki samorzadu terytorialnego 0 jej uzupetnienie lub dostosowanie do wymagan, 0 ktérych mowa w ust. 7.

5.9 Wojewoda na podstawie informacji, o ktérych mowa w ust. 2, przygotowuje informacje zbiorcza wraz z opinig
dotyczaca zgodnosci zrealizowanych lub podjetych zadan z priorytetami dla regionalnej polityki zdrowotnej, o ktorych
mowa w art. 95¢ ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw pub-
licznych.

5.2 Wojewoda na podstawie informacji, o ktérych mowa w ust. 2, przygotowuje informacje¢ zbiorcza wraz
Z opinig dotyczaca zgodnoSci zrealizowanych lub podjetych zadan z krajowym planem transformacji, o ktérym
mowa w art. 95b ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych, i wojewédzkim planem transformacji, o Ktorym mowa w art. 95c ust. 1 tej ustawy.

6. Informacje zbiorcza oraz opinig, 0 ktorych mowa w ust. 5, wojewoda, wraz z informacjami o zadaniach zreali-
zowanych przez niego w okresie objetym sprawozdaniem, przekazuje ministrowi wlasciwemu do spraw zdrowia do dnia
30 wrzesnia kazdego roku.

7. Informacje, o ktorych mowa w ust. 1, 2 i 5, zawieraja:
1) okreslenie odpowiednio organu sporzadzajacego informacje lub ja przekazujacego;

2) wskazanie realizowanego celu operacyjnego NPZ dla podjetych lub zrealizowanych zadan z zakresu zdrowia pub-
licznego, jezeli dotyczy;

3) opis zadan z zakresu zdrowia publicznego zrealizowanych lub podjetych w ubiegtym roku;
4)  wskazanie zrodet i wysokosci finansowania zadan zrealizowanych lub podjetych w ubiegtym roku;
5) inne informacje uznane przez dany organ za istotne w zakresie zadan podjetych w ubiegtym roku.

8.9 Na podstawie informacji oraz opinii, 0 ktérych mowa w ust. 1, 2 i 5, minister wtasciwy do spraw zdrowia spo-
rzadza, co dwa lata, informacj¢ 0 zrealizowanych lub podjetych zadaniach z zakresu zdrowia publicznego, o ktorej mowa
w art. 4 ust. 2 pkt 7, zawierajacg ocene zgodnosci zrealizowanych lub podjetych przez jednostki samorzadu terytorialnego
zadan z priorytetami dla regionalnej polityki zdrowotnej, o ktorych mowa w art. 95¢ ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
0 $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkdéw publicznych. Minister wasciwy do spraw zdrowia przeka-
zuje informacj¢ Radzie Ministrow do dnia 30 listopada roku nastgpujacego po ostatnim roku objetym informacja.

8.4 Na podstawie informacji oraz opinii, o ktérych mowa w ust. 1, 2 i 5, minister wlasciwy do spraw zdrowia
sporzadza, co dwa lata, informacje o zrealizowanych lub podjetych zadaniach z zakresu zdrowia publicznego,
o ktorej mowa w art. 4 ust. 2 pkt 7, zawierajaca ocene¢ zgodnoSci zrealizowanych lub podjetych przez jednostki
samorzadu terytorialnego zadan z krajowym planem transformacji, o ktérym mowa w art. 95b ust. 1 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow publicznych, i wojewodzkim
planem transformacji, o ktérym mowa w art. 95c ust. 1 tej ustawy. Minister wlasciwy do spraw zdrowia przekazu-
je informacje Radzie Ministrow do dnia 30 listopada roku nastepujacego po ostatnim roku objetym informacja.

9.3 W przypadku stwierdzenia niezgodnosci zadan realizowanych przez jednostke samorzadu terytorialnego z prio-
rytetami dla regionalnej polityki zdrowotnej wojewoda przekazuje swoja opini¢ W tym zakresie organowi stanowigcemu
danej jednostki.

D W tym brzmieniu obowigzuje do wejscia w zycie zmiany, o ktérej mowa w odnosniku 2.

2 W brzmieniu ustalonym przez art. 4 pkt 1 ustawy z dnia 20 maja 2021 r. 0 zmianie ustawy o §wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkow publicznych oraz niektorych innych ustaw (Dz. U. poz. 1292), ktéra weszta w zycie z dniem 30 lipca
2021 r.; wejdzie w zycie z dniem 1 stycznia 2022 r.

W tym brzmieniu obowiazuje do wej$cia w zycie zmiany, o ktorej mowa w odnosniku 4.

4 W brzmieniu ustalonym przez art. 4 pkt 2 ustawy, o ktorej mowa w odnosniku 2; wejdzie w zycie z dniem 1 stycznia 2022 r.

3)
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9.9 W przypadku stwierdzenia niezgodno$ci zadan realizowanych przez jednostke samorzadu terytorialnego
z krajowym planem transformacji, o ktérym mowa w art. 95b ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze §rodkow publicznych, i wojewodzkim planem transformacji, o ktorym mowa
w art. 95c ust. 1 tej ustawy, wojewoda przekazuje swoja opini¢ w tym zakresie organowi stanowiacemu danej jed-
nostki.

10. Rada Ministrow przekazuje Sejmowi informacje, 0 ktorej mowa w ust. 8, nie pdzniej niz W terminie trzech miesiecy
od dnia przyjecia jej przez Rade Ministrow.

11. Minister wiasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia, sposob przekazywania informacji, 0 ktorych
mowa w ust. 1 i 2, oraz wzor dokumentu zawierajgcego taka informacje, uwzgledniajac mozliwos$¢ sprawnego przepro-
wadzenia analizy uzyskanych informacji i ich przetworzenia w celu sporzadzenia informacji, 0 ktérej mowa w ust. 5.

Rozdziat 3a
Oplata od Srodkéw spozywczych

Art. 12a. 1. Wprowadzanie na rynek krajowy napojow z dodatkiem:

1) cukrow bedacych monosacharydami lub disacharydami oraz $rodkéw spozywczych zawierajacych te substancje oraz
substancji stodzacych, o ktéorych mowa w rozporzadzeniu Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 1333/2008
z dnia 16 grudnia 2008 r. w sprawie dodatkéw do zywnosci (Dz. Urz. UE L 354 z 31.12.2008, str. 16, z pozn. zm.%),
zwanym dalej ,,rozporzadzeniem nr 1333/2008”,

2)  kofeiny lub tauryny
— podlega opftacie, zwanej dalej ,,optata”.

2.9 Przez wprowadzenie na rynek krajowy napojow, o ktorych mowa w ust. 1, rozumie sie sprzedaz napojow przez
podmioty obowigzane do zaptaty optaty, o ktérych mowa w art. 12d ust. 1, do pierwszego punktu, w ktérym jest prowa-
dzona sprzedaz detaliczna oraz sprzedaz detaliczna napojow przez: producenta, podmiot, o ktérym mowa w art. 12d
ust. 1 pkt 2, podmiot nabywajacy napoje w ramach wewnatrzwspolnotowego nabycia towarow lub importera napoju, albo
sprzedaz w przypadku, o ktorym mowa w art. 12e ust. 3.

% Zmiany wymienionego rozporzadzenia zostaty ogtoszone w Dz. Urz. UE L 75 z 23.03.2010, str. 17, Dz. Urz. UE L 295
z12.11.2011, str. 1, Dz. Urz. UE L 311 z 20.11.2013, str. 17, Dz. Urz. UE L 295 z 12.11.2015, str. 178 i 205, Dz. Urz. UE L 78
217.03.2012, str. 1, Dz. Urz. UE L 119 z 04.05.2012, str. 14, Dz. Urz. UE L 144 z 05.06.2012, str. 16, 19 i 22, Dz. Urz. UE L 169
2 29.06.2012, str. 43, Dz. Urz. UE L 173 z 03.07.2012, str. 8, Dz. Urz. UE L 196 z 24.07.2012, str. 52, Dz. Urz. UE L 310
2 09.11.2012, str. 41, Dz. Urz. UE L 313 z 13.11.2012, str. 11, Dz. Urz. UE L 333 z 05.12.2012, str. 34, 37 i 40, Dz. Urz. UE L 336
2 08.12.2012, str. 75, Dz. Urz. UE L 13 2 17.01.2013, str. 1, Dz. Urz. UE L 77 z 20.03.2013, str. 3, Dz. Urz. UE L 79 z 21.03.2013,
str. 24, Dz. Urz. UE L 129 z 14.05.2013, str. 28, Dz. Urz. UE L 150 z 04.06.2013, str. 13 i 17, Dz. Urz. UE L 202 z 27.07.2013, str. 8,
Dz. Urz. UE L 204 z 31.07.2013, str. 32 i 35, Dz. Urz. UE L 230 z 29.08.2013, str. 1, 7 i 12, Dz. Urz. UE L 252 z 24.09.2013, str. 11,
Dz. Urz. UE L 289 z 31.10.2013, str. 58 i 61, Dz. Urz. UE L 328 z 07.12.2013, str. 79, Dz. Urz. UE L 21 z 24.01.2014, str. 9,
Dz. Urz. UE L 76 z 15.03.2014, str. 22, Dz. Urz. UE L 89 z 25.03.2014, str. 36, Dz. Urz. UE L 143 z 15.05.2014, str. 6, Dz. Urz.
UE L 145 z 16.05.2014, str. 32 i 35, Dz. Urz. UE L 151 z 21.05.2014, str. 26, Dz. Urz. UE L 166 z 05.06.2014, str. 11, Dz. Urz.
UE L 182 z 21.06.2014, str. 23, Dz. Urz. UE L 252 z 26.08.2014, str. 11, Dz. Urz. UE L 270 z 11.09.2014, str. 1, Dz. Urz.
UE L 272 7 13.09.2014, str. 8, Dz. Urz. UE L 298 z 16.10.2014, str. 9, Dz. Urz. UE L 299 z 17.10.2014, str. 19 i 22, Dz. Urz.
UE L 88 z 01.04.2015, str. 1 i 4, Dz. Urz. UE L 106 z 24.04.2015, str. 16, Dz. Urz. UE L 107 z 25.04.2015, str. 1 i 17, Dz. Urz.
UE L 210 z07.08.2015, str. 22, Dz. Urz. UE L 213 z 12.08.2015, str. 22, Dz. Urz. UE L 213 z 12.08.2015, str. 1, Dz. Urz.
UE L 253 z 30.09.2015, str. 3, Dz. Urz. UE L 266 z 13.10.2015, str. 27, Dz. Urz. UE L 13 z 20.01.2016, str. 46, Dz. Urz. UE L 50
2 26.02.2016, str. 25, Dz. Urz. UE L 61 z 08.03.2016, str. 1, Dz. Urz. UE L 78 z 24.03.2016, str. 47, Dz. Urz. UE L 87
2 02.04.2016, str. 1, Dz. Urz. UE L 117 z 03.05.2016, str. 28, Dz. Urz. UE L 120 z 05.05.2016, str. 4, Dz. Urz. UE L 272
2 07.10.2016, str. 2, Dz. Urz. UE L 50 z 28.02.2017, str. 15, Dz. Urz. UE L 125 z 18.05.2017, str. 7, Dz. Urz. UE L 134
2 23.05.2017, str. 3 i 18, Dz. Urz. UE L 184 z 15.07.2017, str. 3 i 8, Dz. Urz. UE L 199 z 29.07.2017, str. 8, Dz. Urz. UE L 13
2 18.01.2018, str. 21, Dz. Urz. UE L 17 z 23.01.2018, str. 11 i 14, Dz. Urz. UE L 104 z 24.04.2018, str. 57, Dz. Urz. UE L 114
2 07.05.2018, str. 10, Dz. Urz. UE L 116 z 07.05.2018, str. 5, Dz. Urz. UE L 245 z 01.10.2018, str. 1, Dz. Urz. UE L 247
z 03.10.2018, str. 1, Dz. Urz. UE L 251 z 05.10.2018, str. 13, Dz. Urz. UE L 253 z 09.10.2018, str. 36, Dz. Urz. UE L 60
2 28.02.2019, str. 35, Dz. Urz. UE L 132 z 20.05.2019, str. 15i 18, Dz. Urz. UE L 132 z 29.05.2019, str. 54 oraz Dz. Urz. UE L 257
z 08.10.2019, str. 11.

6 Ze zmiang wprowadzong przez art. 12 pkt 1 ustawy z dnia 30 marca 2021 r. 0 zmianie ustawy o podatku akcyzowym oraz niektorych
innych ustaw (Dz. U. poz. 694), ktéra weszta w zycie z dniem 1 maja 2021 r.
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3. Przez sprzedaz detaliczng, o ktérej mowa w ust. 2, rozumie si¢ dokonywanie na terytorium Rzeczypospolitej Pol-
skiej, w ramach dziatalno$ci gospodarczej zbywcy, odptatnego zbywania towaréw konsumentom na podstawie umowy
zawartej:

1) w lokalu przedsigbiorstwa w rozumieniu art. 2 pkt 3 ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta (Dz. U.
z 2020 r. poz. 287),

2) poza lokalem przedsigbiorstwa w rozumieniu art. 2 pkt 2 ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta

— takze w przypadku, gdy zbywaniu towaru towarzyszy Swiadczenie ustugi odrgbnie niezaewidencjonowane;j.

Art. 12b. 1. Za napdj, o ktobrym mowa w art. 12a ust. 1, uwaza si¢ wyrob w postaci napoju oraz syrop bedacy $rod-
kiem spozywczym, ujety w Polskiej Klasyfikacji Wyrobow i Ustug w klasach 10.32 i 10.89 oraz w dziale 11, w ktorego
sktadzie znajduje si¢ co najmniej jedna z substancji, o ktorych mowa w art. 12a ust. 1, z wylaczeniem substancji wystepu-
jacych w nich naturalnie.

2. Optacie nie podlega wprowadzenie na rynek krajowy napojow:

1) bedacych wyrobami medycznymi w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 38 ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycz-
nych (Dz. U. z 2021 r. poz. 1565);

2) bedacych suplementami diety w rozumieniu art. 3 ust. 3 pkt 39 ustawy z dnia 25 sierpnia 2006 r. o bezpieczenstwie
zywnosci i zywienia (Dz. U. z 2020 r. poz. 2021);

3) bedacych zZywnoscig specjalnego przeznaczenia medycznego, preparatami do poczatkowego zywienia niemowlat,
preparatami do dalszego zywienia niemowlat, o ktérych mowa w rozporzadzeniu Parlamentu Europejskiego i Rady
(UE) nr 609/2013 z dnia 12 czerwca 2013 r. w sprawie zywnoS$ci przeznaczonej dla niemowlat i matych dzieci oraz
zywnosci specjalnego przeznaczenia medycznego i srodkow spozywcezych zastepujacych catodzienng diete, do kon-
troli masy ciala oraz uchylajagcym dyrektywe Rady 92/52/EWG, dyrektywy Komisji 96/8/WE, 1999/21/WE, 2006/125/WE
i 2006/141/WE, dyrektywe Parlamentu Europejskiego i Rady 2009/39/WE oraz rozporzadzenia Komisji (WE) nr 41/2009
i (WE) nr 953/2009 (Dz. Urz. UE L 181 z 29.06.2013, str. 35, z p6zn. zm.”);

4) bedacych wyrobami akcyzowymi w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 6 grudnia 2008 r. o podatku akcy-
zowym (Dz. U. z 2020 r. poz. 722, z pozn. zm.®);

5)  w ktorych udziat masowy soku owocowego, warzywnego lub owocowo-warzywnego wynosi nie mniej niz 20% sktadu
surowcowego oraz zawarto$¢ cukrow jest mniejsza lub rowna 5 g w przeliczeniu na 100 ml napoju;

6) bedacych roztworami weglowodanowo-elektrolitowymi, o ktorych mowa w rozporzadzeniu Komisji (UE) nr 432/2012
z dnia 16 maja 2012 r. ustanawiajacym wykaz dopuszczonych oswiadczen zdrowotnych dotyczacych zywnosci,
innych niz o$wiadczenia odnoszace si¢ do zmniejszenia ryzyka choroby oraz rozwoju i zdrowia dzieci (Dz. Urz.
UE L 136 z 25.05.2012, str. 1, z p6zn. zm.?)), zwanym dalej ,,rozporzadzeniem nr 432/2012”, w ktorych zawarto$é
cukrow jest mniejsza lub rowna 5 g w przeliczeniu na 100 ml napoju;

7) bedacych wyrobami, w ktorych na pierwszym miejscu w wykazie sktadnikow znajduje si¢ mleko albo jego przetwory,
niezaleznie od ich sklasyfikowania w Polskiej Klasyfikacji Wyrobow i Ustug.

Art. 12c. 1. Optata oraz dodatkowa optata, o ktorej mowa w art. 12i ust. 1, stanowig w wysokosci:
1)  96,5% przychdd Narodowego Funduszu Zdrowia;
2)  3,5% dochod budzetu panstwa, w cze$ci, ktorej dysponentem jest minister wtasciwy do spraw finanséw publicznych.

2. Narodowy Fundusz Zdrowia przeznacza $rodki, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 1, na dziatania o charakterze eduka-
cyjnym i profilaktycznym oraz na $wiadczenia opieki zdrowotnej zwigzane z utrzymaniem i poprawg stanu zdrowia
$wiadczeniobiorcow z chorobami rozwinietymi na tle niewtasciwych wyborow i zachowan zdrowotnych, w szczegdlnosci
z nadwagg i otylosScia.

) Zmiany wymienionego rozporzadzenia zostaly ogloszone w Dz. Urz. UE L 349 z 05.12.2014, str. 67, Dz. Urz. UE L 25 z 02.02.2016,
str. 1, Dz. Urz. UE L 158 z 21.06.2017, str. 5, Dz. Urz. UE L 230 z 06.09.2017, str. 1, Dz. Urz. UE L 234 z 12.09.2017, str. 7, Dz. Urz.
UE L 259 7 07.10.2017, str. 2 oraz Dz. Urz. UE L 94 7 12.04.2018, str. 1.

8)  Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2020 r. poz. 1747, 2320 i 2419 oraz z 2021 r. poz. 72,
255, 694, 802 i 1093.

9  Zmiany wymienionego rozporzadzenia zostaty ogloszone w Dz. Urz. UE L 160 z 12.06.2013, str. 4, Dz. Urz. UE L 235 z 04.09.2013,
str. 3, Dz. Urz. UE L 282 z 24.10.2013, str. 43, Dz. Urz. UE L 14 z 18.01.2014, str. 8, Dz. Urz. UE L 3 z 07.01.2015, str. 3,
Dz. Urz. UE L 88 z 01.04.2015, str. 7, Dz. Urz. UE L 328 z 12.12.2015, str. 46, Dz. Urz. UE L 142 z 31.05.2016, str. 5, Dz. Urz.
UE L 230 z 25.08.2016, str. 8, Dz. Urz. UE L 97 z 28.04.2017, str. 24 oraz Dz. Urz. UE L 98 z 11.04.2017, str. 1.
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Art. 12d. 1. Obowigzek zaptaty optaty ciazy na osobie fizycznej, osobie prawnej oraz jednostce organizacyjnej nie-
posiadajacej osobowosci prawnej bedace;j:

1)® podmiotem sprzedajacym napoje do punktéw sprzedazy detalicznej albo prowadzacym sprzedaz detaliczng napojow
w przypadku: producenta, podmiotu nabywajgcego napoje w ramach wewnatrzwspolnotowego nabycia towaréw lub
importera napoju;

2) zamawiajacym, w przypadku gdy sktad napoju objetego optata stanowi element umowy zawartej przez producenta
a dotyczacej produkcji tego napoju dla zamawiajacego.

2. W przypadku powstania obowigzku zaptaty optaty na podstawie ust. 1 pkt 2 obowigzek ten spoczywa wyltacznie
na zamawiajgcym, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 2.

3. Informacje¢ o zawarciu umowy, o ktorej mowa w ust. 1 pkt 2, producent zgtasza do organu wtasciwego w sprawie
optaty na pismie nie p6zniej niz w dniu powstania obowigzku zaptaty opftaty.

4. Informacja 0 zawarciu umowy zawiera nastepujace dane:
1) dane producenta oraz podmiotu obowigzanego do zaptaty oplaty:
a) nazwe (firme) albo imi¢ i nazwisko,
b) adres siedziby albo miejsce zamieszkania,
c) NIP,
d) imie i nazwisko, numer telefonu lub adres poczty elektronicznej osoby wskazanej do kontaktu;

2) informacje o sktadzie napojéw bedacych przedmiotem umowy, w tym o dodatku kofeiny lub tauryny, substancji
stodzacych, o ktorych mowa w art. 12a ust. 1 pkt 1, oraz 0 zawartosci cukrow w przeliczeniu na objeto$¢ napojow,
w zakresie niezbednym do obliczenia oplaty, zgodnie z ich etykieta;

3) date i podpis producenta lub osoby przez niego upowaznione;.

Art. 12e. 1. Obowiazek zaplaty optaty powstaje z dniem wprowadzenia na rynek krajowy napoju, o ktorym mowa
w art. 12a ust. 1.

2. Producent, o ktorym mowa w art. 12d ust. 1 pkt 2, ma obowigzek przekazywac podmiotowi obowigzanemu do zaptaty
optaty informacje, o ktorych mowa w art. 12d ust. 4, w terminie pozwalajacym na wypetnienie obowiagzkow, o ktorych
mowa w art. 12g ust. 1.

3. Obowiazek zaptaty optaty ciazy na podmiocie sprzedajacym napoje, o ktérych mowa w art. 12a ust. 1, podmiotowi
prowadzacemu jednocze$nie sprzedaz detaliczng oraz hurtowa. W takim przypadku optat¢ odprowadza si¢ od wszystkich
sprzedanych temu podmiotowi napojow objetych optata.

4. W przypadku, o ktorym mowa w ust. 3, pozostale podmioty wprowadzajace na rynek napoje, o ktéorych mowa
w art. 12a ust. 1, za ktérych wprowadzenie zostata zaptacona optata, nie uwzgledniaja tych napojow w informacji, o ktorej
mowa w art. 12g ust. 1 pkt 1.

5. Organem wilasciwym w sprawie opfaty jest naczelnik urzedu skarbowego wilasciwy ze wzglgdu na miejsce
zamieszkania albo siedzib¢ podmiotu obowigzanego do zaptaty oplaty, o ktorym mowa w art. 12d ust. 1.

Art. 12f. 1. Na wysoko$¢ optaty sktadajg sie nastepujace czesci:

1) 0,50 zt za zawarto$¢ cukrow w ilosci rownej lub mniejszej niz 5 g w 100 ml napoju, lub za zawartos¢ w jakiejkol-
wiek iloéci co najmniej jednej substancji stodzacej, o ktdérych mowa w rozporzadzeniu nr 1333/2008,

2) 0,05 zt za kazdy gram cukrow powyzej 5 g w 100 ml napoju
—w przeliczeniu na litr napoju.

2. Wysoko$¢ optaty dla napojow zawierajgcych powyzej 5 g cukrow w 100 ml napoju stanowi sume cze$cei, o ktorych
mowa w ust. 1 pkt 1 i 2, z wytaczeniem ust. 7.

3. Napoje zawierajgce dodatek kofeiny lub tauryny sg objete optatg w wysokosci 0,10 zt w przeliczeniu na litr napoju.

4. Wysoko$¢ optaty dla napojow zawierajacych substancije, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 1 lub 2, oraz kofeine lub
tauryne stanowi odpowiednio sume czgsci, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 1 lub 2, oraz optaty, o ktorej mowa w ust. 3.

5. Do obliczenia optaty zawartos¢ cukrow w 100 ml napoju jest zaokraglana w gore do pelnego grama.

6. Maksymalna wysoko$¢ optaty wynosi 1,2 zt w przeliczeniu na 1 litr napoju.
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1

2)

7. Napoje:

w ktorych udziat masowy soku owocowego, warzywnego lub owocowo-warzywnego wynosi nie mniej niz 20% sktadu
surowcowego,

bedgce roztworami weglowodanowo-elektrolitowymi, 0 ktérych mowa w rozporzadzeniu nr 432/2012

— zawierajace powyzej 5 g cukréw w 100 ml napoju sg objete wylacznie czgscia optaty, o ktorej mowa w ust. 1 pkt 2.

8.1 Kwote naleznej optaty pomniejsza sie o kwote oplaty naliczonej od napojow zwrdéconych podmiotowi obowia-

zanemu do zaptaty optaty.

1)

2)

Art. 12g. 1. Podmioty obowigzane do zaptaty optaty, o ktérych mowa w art. 12d ust. 1, s3 obowigzane:

sktada¢ w postaci elektronicznej informacje, opatrzong podpisem kwalifikowanym, wedtug wzoru, o ktérym mowa
W ust. 3, organowi wlasciwemu w sprawie oplaty za posrednictwem systemu informatycznego ministra wiasciwego
do spraw finanso6w publicznych,

oblicza¢ i wplacac oplate

—w terminie do 25. dnia miesigca nastgpujacego po miesigcu, ktérego dotyczy informacja, na rachunek organu wtas-
ciwego w sprawie oplaty.

1)
2)
3)

4)

5)

2. Informacja, o ktorej mowa w ust. 1 pkt 1, zawiera nastepujace dane:

okres, za ktory jest sktadana;

miejsce sktadania informacji: nazwe wlasciwego urzedu skarbowego;

cel sktadania informacji:

a) zlozenie informacji,

b) korekta informacji;

dane podmiotu obowiazanego do zaptaty oplaty:

a) nazwe (firme) albo imi¢ i nazwisko,

b) NIP,

c) imig i nazwisko, numer telefonu lub adres poczty elektronicznej osoby wskazanej do kontaktu;

kwotg optaty ustalong na podstawie art. 12f;

5a)') kwote oplaty naliczonej od napojéw zwréconych, pomniejszajaca kwote naleznej optaty zgodnie z art. 12f ust. 8;

6)
7)

8)
9)

kwote optaty do zaptaty;

informacje o optacie:

a) laczng kwote optaty,

b) kwote oplaty za poszczegdlne napoje okre§lone w art. 12f ust. 1i 3,

c) liczbg litréw napojow, o ktorych mowa w art. 12a ust. 1, sprzedanych w danym okresie — w podziale na po-
szczegllne napoje okreSlone w art. 12f ust. 1 i 3 wraz z informacja o dodatku w sktadzie kofeiny lub tauryny,
lub substancji stodzacych, o ktérych mowa w art. 12a ust. 1 pkt 1, oraz 0 zawarto$ci cukréw w 100 ml napoju,

d) numery faktur, daty ich wystawienia, odpowiednio NIP dostawcy albo nabywcy oraz numery partii towaru, jezeli
nie sg zawarte na fakturze;

date i podpis podmiotu obowiagzanego do zaplaty optaty lub osoby przez niego upowaznionej;

pouczenie, ze informacja stanowi podstaw¢ do wystawienia tytulu wykonawczego na podstawie ustawy z dnia
17 czerwca 1966 r. 0 postepowaniu egzekucyjnym w administracji (Dz. U. z 2020 r. poz. 1427, z pozn. zm.'?).

3. Minister wlasciwy do spraw finanséw publicznych okresli i udostepni na elektronicznej platformie ustug administracji

publicznej wzor dokumentu elektronicznego informacji, o ktorej mowa w ust. 1 pkt 1.

10)
11)
12)

Dodany przez art. 12 pkt 2 ustawy, o ktorej mowa w odno$niku 6.

Dodany przez art. 12 pkt 3 ustawy, 0 ktérej mowa w odnosniku 6.

Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2020 r. poz. 1492 i 2320 oraz z 2021 r. poz. 11, 41,
802, 1005, 1177, 1236 i 1666.
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Art. 12h. 1. Organ wlasciwy w sprawie oplaty przekazuje 96,5% kwoty pobranej optaty oraz dodatkowej opfaty,
0 ktorej mowa w art. 12i ust. 1, na rachunek bankowy Narodowego Funduszu Zdrowia w terminie 30 dni od dnia wptywu
srodkow na rachunek organu wlasciwego w sprawie optaty albo przekazania jej na ten rachunek przez organ egzekucyjny.

2. W przypadku powstania nadplaty w optacie organ wlasciwy w sprawie oplaty dokonuje zwrotu nadptaty ze $rod-
kow naleznych Narodowemu Funduszowi Zdrowia.

Art. 12i. 1. W przypadku niedokonania optaty w terminie, 0 ktorym mowa w art. 12g ust. 1, organ wlasciwy w sprawie
optaty ustala, w drodze decyzji, dodatkowa optate w wysokosci odpowiadajacej 50% kwoty naleznej optaty.

2. Dodatkowg optate wnosi si¢ na rachunek organu wlasciwego w sprawie oplaty.

3. Do dodatkowej optaty przepisy art. 12¢ oraz art. 12h ust. 2 stosuje si¢ odpowiednio.

Art. 12j.19 1. Do optaty i dodatkowej optaty, o ktorej mowa w art. 12i ust. 1, stosuje sie odpowiednio przepisy ustawy
z dnia 29 sierpnia 1997 r. — Ordynacja podatkowa (Dz. U. z 2021 r. poz. 1540 i 1598), przy czym uprawnienia organéw
podatkowych przystuguja odpowiednio naczelnikowi urzedu skarbowego, dyrektorowi izby administracji skarboweyj,
Dyrektorowi Krajowej Informacji Skarbowej, Szefowi Krajowej Administracji Skarbowej i ministrowi wlasciwemu do
spraw finans6w publicznych.

......

cych optaty i dodatkowej optaty, o ktorej mowa w art. 12i ust. 1, moze wystgpi¢ do ministra wlasciwego do spraw zdrowia
z wnioskiem 0 zajecie stanowiska w sprawie. W przypadku interpretacji ogdélnych wydawanych na wniosek i interpretacji
indywidualnych minister wtasciwy do spraw zdrowia zajmuje stanowisko w terminie 21 dni od dnia doreczenia wniosku
0 zajecie stanowiska, przy czym do terminu do wydania interpretacji ogdlnej i interpretacji indywidualnej nie wlicza si¢
okresu od dnia doreczenia tego wniosku do dnia otrzymania stanowiska.

Art. 12k. Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia, nie pozniej niz do dnia 15 kwietnia, przedstawia ministrowi wtas-
ciwemu do spraw zdrowia informacje o sposobie wykorzystania §rodkow, o ktérych mowa w art. 12c ust. 1 pkt 1, w po-
przednim roku kalendarzowym.

Rozdziat 4
Zasady finansowania zadan z zakresu zdrowia publicznego
Art. 13. Zadania z zakresu zdrowia publicznego sa finansowane ze srodkoéw pozostajacych w dyspozycji:
1) ministra wlasciwego do spraw zdrowia, W tym ze srodkow panstwowych funduszy celowych;
2) realizujacych zadania z zakresu zdrowia publicznego:

a) innych ministrow lub centralnych organéw administracji rzgdowej, W tym ze $rodkow panstwowych funduszy
celowych,

b) agencji wykonawczych i innych panstwowych jednostek organizacyjnych, w tym Narodowego Funduszu Zdrowia;

3) jednostek samorzadu terytorialnego.

Art. 14. 1. Powierzenie realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego przez odpowiedniego dysponenta $rodkow,
0 ktorych mowa w art. 13, odbywa si¢ w trybie konkursu ofert ogltaszanego przez tego dysponenta.

2. Dysponent $rodkow, 0 ktorych mowa w art. 13, nie ogtasza konkursu ofert na realizacj¢ zadania, 0 ktérym mowa
w ust. 1, jezeli w NPZ okreslono podmiot wlasciwy do realizacji tego zadania oraz wskazano, ze powierzenie jego reali-
zacji nastgpuje na wniosek tego podmiotu sktadany do odpowiedniego dysponenta srodkow.

3. Na realizacj¢ powierzonego zadania W trybie, o ktorym mowa w ust. 1 i 2, odpowiedni dysponent przekazuje
srodki na podstawie umowy zawartej z realizatorem zadania.

4. Do wyboru realizatorow zadan nie stosuje si¢ przepisow 0 zamOwieniach publicznych oraz przepisow 0 prowa-
dzeniu dziatalnosci pozytku publicznego na podstawie zlecenia realizacji zadan publicznych, 0 ktorych mowa w rozdziale 2
dziahu I ustawy z dnia 24 kwietnia 2003 r. 0 dziatalnos$ci pozytku publicznego i 0 wolontariacie.

5. Przepis6w ustawy nie stosuje si¢ do trybu powierzania realizacji zadan finansowanych ze srodkéw panstwowych
funduszy celowych.

13) W brzmieniu ustalonym przez art. 12 pkt 4 ustawy, 0 ktérej mowa w odnosniku 6; wszedl w zycie z dniem 16 kwietnia 2021 r.
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Art. 15. 1. W ogtoszeniu 0 konkursie ofert okresla si¢:

1) zadanie bedgce przedmiotem konkursu ofert;

2)  wysoko$¢ srodkow przeznaczonych na realizacje zadania;

3) terminy i warunki realizacji zadania;

4)  kryteria oceny ofert;

5) miejsce i termin sktadania ofert;

6) termin rozstrzygniecia konkursu ofert;

7)  termin i sposob ogloszenia wynikow konkursu ofert;

8)  sposob odwotania sie od rozstrzygnigcia konkursu ofert;

9) poziom isposoéb obliczania minimalnego wspoétfinansowania zadania przez podmiot oglaszajacy konkurs, jezeli
wspotinansowanie zadania jest warunkiem otrzymania srodkow;

10) wykaz dokumentow, ktore nalezy dotaczy¢ do oferty;

11) informacj¢ 0 mozliwosci odwotania konkursu ofert przed uplywem terminu na ztozenie ofert oraz mozliwosci prze-
dhuzenia terminu ztozenia ofert i terminu rozstrzygniecia konkursu ofert;

12) sposob ztozenia oferty i dokumentow, 0 ktorych mowa w pkt 10.
2. Ogtloszenie 0 konkursie ofert moze zawiera¢ dodatkowo:

1) opis sposobu oceny ofert w zakresie kazdego z kryteriow oceny ofert;

2)  sposob i terminy przekazania srodkow na rzecz realizatorow zadan.
3. Wraz z ogloszeniem 0 konkursie ofert zamieszcza si¢ wzor formularza oferty, zgodnie z ktorym realizator zadania

sktada ofertg.

4. Ogloszenie 0 konkursie ofert umieszcza si¢ na stronie podmiotowej Biuletynu Informacji Publicznej podmiotu

ogtlaszajacego konkurs oraz w jego siedzibie.

1)
2)
3)
4)
5)
6)

7)

8)

1

2)

3)

4)

5)

5. Oferta ztozona w konkursie ofert zawiera:

szczegblowy sposob realizacji zadania;

termin i miejsce realizacji zadania;

harmonogram dziatan w zakresie realizacji zadania;

informacj¢ 0 wysoko$ci wnioskowanych srodkow;

informacje 0 wysokos$ci wspotfinansowania realizacji zadania, jezeli dotyczy;

informacje 0 wczesniejszej dziatalnosci podmiotu sktadajacego oferte, jezeli dziatalno$¢ ta dotyczy zadania okreslo-
nego w ogtoszeniu 0 konkursie ofert;

informacje 0 posiadanych zasobach rzeczowych oraz zasobie kadrowym ikompetencjach osob zapewniajacych
wykonanie zadania, a takze 0 zakresie obowiazkow tych osob;

informacje¢ 0 wysokosci srodkéw przeznaczonych na realizacje zadania oraz kosztorys wykonania zadania, W szczegol-
nosci uwzgledniajacy koszty administracyjne.

6. Do oferty dotacza sig:

aktualny odpis z odpowiedniego rejestru lub inne dokumenty informujgce 0 statusie prawnym podmiotu sktadajacego
ofert¢ i umocowanie oséb go reprezentujacych;

o$wiadczenie potwierdzajace, ze W stosunku do podmiotu sktadajacego oferte nie stwierdzono niezgodnego z prze-
znaczeniem wykorzystania §rodkéw publicznych;

o$wiadczenie osoby uprawnionej do reprezentowania podmiotu sktadajacego oferte 0 niekaralnosci zakazem petnie-
nia funkcji zwigzanych z dysponowaniem $rodkami publicznymi oraz niekaralno$ci za umyslne przestgpstwo lub
umyslne przestepstwo skarbowe;

oswiadczenie, ze podmiot sktadajacy oferte jest jedynym posiadaczem rachunku, na ktéry zostana przekazane $rodki,
i zobowigzuje si¢ go utrzymywaé do chwili zaakceptowania rozliczenia tych $rodkéw pod wzgledem finansowym
i rzeczowym;

oswiadczenie osoby upowaznionej do reprezentacji podmiotu sktadajacego oferte wskazujace, ze kwota Srodkow
przeznaczona zostanie na realizacje¢ zadania zgodnie z ofertg i ze W tym zakresie zadanie nie bedzie finansowane
Z innych zrédet.
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Art. 16. Whniosek, o ktorym mowa w art. 14 ust. 2, zawiera informacje, o ktérych mowa w art. 15 ust. 5 pkt 1-5i 8.
Do wniosku dotgcza si¢ dokumenty, 0 ktérych mowa w art. 15 ust. 6.

Art. 17. 1. Realizatorzy zadan, z ktérymi zostata zawarta umowa, 0 ktérej mowa w art. 14 ust. 3, sa obowigzani do
prowadzenia wyodr¢bnionej ewidencji ksiggowej otrzymanych $rodkéw oraz dokonywanych z tych srodkow wydatkow.

2. Odpowiedni dysponent srodkéw nadzoruje prawidtowos¢ wydatkowania przekazanych $rodkéw pod wzgledem
racjonalno$ci, celowosci, gospodarnosci i legalnosci ich wydatkowania oraz spelnienia zasad, 0 ktéorych mowa w art. 44
ust. 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych (Dz. U. z 2021 r. poz. 305, 1236, 1535 i 1773).

3. Dysponentowi srodkow przystuguje prawo przeprowadzenia kontroli W siedzibie realizatora zadan, ktory otrzymat
$rodki, oraz odbierania w ramach przeprowadzanej kontroli o$wiadczen.

4. Oswiadczenia, 0 ktorych mowa w ust. 3 oraz w art. 15 ust. 6 pkt 2-5, sktada si¢ pod rygorem odpowiedzialnosci
karnej za sktadanie falszywych zeznan. Skladajacy o§wiadczenie jest obowigzany do zawarcia w nim klauzuli nastepujace;j
tresci: ,,Jestem $wiadomy odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego o$wiadczenia.”. Klauzula ta zastgpuje pouczenie
organu o odpowiedzialnos$ci karnej za sktadanie fatszywych zeznan.

5. Do $rodkow przekazywanych na podstawie umowy zawartej na podstawie art. 14 ust. 3, w zakresie nieuregulowa-
nym w ustawie, stosuje si¢ przepisy 0 finansach publicznych dotyczace dotacji.

Art. 18. Nie mniej niz 10% $rodkow przeznaczonych na realizacj¢ zadan NPZ przeznacza si¢ na zadania z zakresu:
1) monitorowania i oceny stanu zdrowia i zwigzanej z nim jakosci zycia spoteczenstwa;
2) identyfikacji i analizy rozpowszechnienia czynnikow stanowigcych zagrozenie stanu zdrowia spoleczenstwa;
3) identyfikacji przyczyn nierownosci W zdrowiu wynikajacych z uwarunkowan spoteczno-ekonomicznych;
4) inicjowania i prowadzenia badan naukowych:

a) zmierzajacych do oceny zwiazku migdzy potencjalnymi czynnikami szkodliwymi dla zdrowia lub innymi czyn-
nikami ryzyka a stanem zdrowia ludnosci,

b) dotyczacych oceny skutecznosci i efektywnosci dziatan z zakresu zdrowia publicznego, obejmujacych testowanie
skuteczno$ci zadan z zakresu zdrowia publicznego polegajacych na promocji zdrowia lub profilaktyce chorob
innych niz okreslone w NPZ.

Rozdziat 5
Zmiany w przepisach obowigzujacych, przepisy przejsciowe, dostosowujace i koncowe

Art. 19-25. (pominigte)

Art. 26. Wojewoda po raz pierwszy dotacza opini¢ dotyczaca zgodnosci zrealizowanych lub podjetych zadan z prio-
rytetami dla regionalnej polityki zdrowotnej, o ktorych mowa w art. 95¢ ustawy zmienianej w art. 224, do:

1) informacji zbiorczej, o ktorej mowa w art. 12 ust. 5, za 2017 r.;
2) wniosku, 0 ktorym mowa w art. 48d ust. 2 ustawy zmienianej w art. 22, sktadanego w 2017 r.

Art. 27. 1. Do zadan z zakresu zdrowia publicznego, ktorych realizacja rozpoczeta si¢ przed dniem wejscia W zycie
ustawy, stosuje si¢ przepisy dotychczasowe.

2. Do postepowan dotyczacych realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego wszczgtych i niezakonczonych przed
dniem wejécia W zycie ustawy stosuje si¢ przepisy dotychczasowe.

Art. 28. 1. Na 2016 r. nastgpujace programy:

1) wojewddzki program profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych oraz gminny program profilaktyki i roz-
wiazywania probleméw alkoholowych, 0 ktorych mowa w art. 4 ust. 1 oraz art. 4% ust. 2 ustawy zmienianej w art. 19,

2) Wojewodzki Program Przeciwdziatania Narkomanii oraz Gminny Program Przeciwdziatania Narkomanii, 0 ktorych
mowa w art. 9 ust. 1 oraz art. 10 ust. 2 ustawy zmienianej w art. 23'®

— sg uchwalane i realizowane na dotychczasowych zasadach.

2. Dzialania podejmowane przez jednostki samorzadu terytorialnego w 2016 r. w zakresie ochrony zdrowia psychicznego
sg realizowane na dotychczasowych zasadach.

14) Art. 22 zawiera zmiany do ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw pub-
licznych.

15) Art. 19 zawiera zmiany do ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi.

16)  Art. 23 zawiera zmiany do ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii.
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Art. 29. 1. W latach 2016-2025 maksymalny limit wydatkow budzetu panstwa, bedacych skutkiem finansowym
ustawy, wynosi w roku:

1) 2016 — 70,7 min zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewodow;
2) 2017 - 80,7 min zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewoddow;
3) 2018 — 40,7 min zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewoddw;
4) 2019 - 80,7 min zt, w tym 0,7 min zt w budzetach wojewodow;
5) 2020 - 80,7 min zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewodow;
6) 2021 - 80,7 min zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewoddw;
7) 2022 - 80,7 min zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewodow;
8) 2023 -80,7 min zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewodow;
9) 2024 - 80,7 min zt, w tym 0,7 mln zt w budzetach wojewoddw;
10) 2025 —80,7 mln zt, w tym 0,7 min zt w budzetach wojewodow.

2. W latach 2016—2025 maksymalny limit wydatkéw Funduszu Rozwigzywania Probleméw Hazardowych, Funduszu
Rozwoju Kultury Fizycznej i Funduszu Zaje¢ Sportowych dla Ucznidéw, bedacych skutkiem finansowym ustawy, wynosi
w roku:

1) 2016 — 70 min z;

2) 2017 - 60 miln z;

3) 2018 - 100 min zt;

4) 2019 -60 min zt;

5) 2020 - 147,75 min zi;
6) 2021 - 177 min zk;

7) 2022 —177 min zt;

8) 2023 - 177 min zk;

9) 2024 - 177 min zk;

10) 2025 — 177 mln zt.

3. W przypadku gdy wielko$¢ wydatkow, o ktorych mowa w ust. 1 i 2, po pierwszym poétroczu danego roku budze-
towego wyniesie wigcej niz 65% limitu wydatkow przewidzianych na dany rok, wielko$¢ przyznanych $rodkéw przezna-
czonych na wydatki obniza si¢ W drugim pétroczu 0 kwote stanowiaca réznice miedzy wielkoscia tego limitu a kwota
przekroczenia wydatkow. W pierwszej kolejnosci ogranicza si¢ wydatki na zadania, 0 ktorych mowa w art. 2 pkt 1, 5, 711 8.

4. Organem wiasciwym do monitorowania wykorzystania limitow wydatkoéw, 0 ktorych mowa w ust. 1 i 2, jest minister
wilasciwy do spraw zdrowia, a organami wtasciwymi do wdrozenia mechanizmu korygujacego, 0 ktorym mowa W ust. 3, sa
odpowiednio minister wlasciwy do spraw zdrowia, minister wlasciwy do spraw kultury fizycznej, inni wlasciwi ministrowie
wskazani jako podmioty odpowiedzialne za realizacj¢ zadan w Narodowym Programie Zdrowia oraz wojewodowie.

5. Minister wlasciwy do spraw kultury fizycznej, inni wlasciwi ministrowie wskazani jako podmioty odpowiedzialne
za realizacj¢ zadan w Narodowym Programie Zdrowia oraz wojewodowie sa obowiazani do przekazywania ministrowi
wilasciwemu do spraw zdrowia informacji o stopniu realizacji zadan z zakresu zdrowia publicznego, umozliwiajacych
monitorowanie limitu wydatkow, 0 ktorych mowa w ust. 1 i 2, w terminie umozliwiajacym wdrozenie mechanizmu kory-

gujacego.
Art. 30. Ustawa wchodzi w zycie po uplywie 14 dni od dnia ogtoszenia'”, z wyjatkiem:
1) art. 4 ust. 2 pkt 7, ktory wchodzi w zycie z dniem 1 pazdziernika 2017 r.;
2) art. 9, art. 19 pkt 1, 3,41 6, art. 20, art. 23 i art. 25 pkt 1, ktére wchodza w zycie z dniem 1 stycznia 2016 r.;
3) art. 12 art. 22, ktoére wchodza w zycie z dniem 1 stycznia 2017 r.;

4) art. 21, ktory wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia 2018 r.

17 Ustawa zostata ogloszona w dniu 18 listopada 2015 r.
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