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USTAWA

z dnia 18 lipca 1998 r.

0 zmianie ustawy o powszechnym ubezpieczeniu zdrowotnym oraz o zmianie niektérych ustaw.

Art. 1. W ustawie z dnia 6 lutego 1997 r. o po-
wszechnym ubezpieczeniu zdrowotnym (Dz. U. Nr 28,
poz. 1563 i Nr 75, poz. 468) wprowadza sig¢ nastepujace
zmiany:

1} po art. 1 dodaje sie art. 1a w brzmieniu:

LArt. 1a. Ubezpieczenie zdrowotne jest oparte
w szczegolnosci na zasadach:

1) solidarnosci spotecznej,
2) samorzadnosci,
3) samofinansowania,

4) prawa wolnego wyboru lekarza i Kasy
Chorych,

5) zapewnienia réwnego dostepu do

stwo polskie i zamieszkujgce na terytorium

Rzeczypospolitej Polskiej oraz cudzoziem-

cy przebywajgcy na terytorium Rzeczypo-

spolitej Polskiej na podstawie karty statego

pobytu lub karty czasowego pobytu wyda-

nej im w zwiazku z udzieleniem statusu

uchodzcy, jezeli:

1) podlegaja obowigzkowi ubezpieczenia
zdrowotnego,

2) ubezpieczaja sie dobrowolnie,

3) sq cztonkami rodziny oséb, o ktérych
mowa w pkt 1i§2.”;

3) art. 3 otrzymuje brzmienie:

éwiadczen, #Art. 3. Ubezpieczonym przystuguja $wiadczenia

6) dziatalnosci Kas Chorych nie dla zysku,
7) gospodarnosci i celowosci dziatania.”;
2) art. 2 otrzymuje brzmienie:

»Art. 2. Ubezpieczonymi na podstawie przepisow
ustawy sg osoby posiadajace obywatel-

okreslone w przepisach ustawy, stuzace za-
chowaniu, ratowaniu, przywracaniu i po-
prawie zdrowia, udzielane w przypadku
choroby, urazu, cigzy, porodu i potogu oraz
w celu zapobiegania chorobom i promocgji
zdrowia.”;
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4) art. 4 otrzymuje brzmienie:

JArt. 4. 1. Ubezpieczenie zdrowotne realizowane
jest przez instytucje ubezpieczenia zdro-
wotnego, zwane w ustawie ,Kasami
Chorych”, z uwzglednieniem art. 4a.

2. Kasa Chorych w celu zapewnienia ubez-
pieczonym s$wiadczen okreslonych usta-
wa gromadzi srodki finansowe, zarzadza
nimi oraz zawiera umowy ze $wiadcze-
niodawcami, o ktérych mowa w art. 7
pkt 23.

3. Swiadczenia zdrowotne sg udzielane
ubezpieczonym w ramach srodkow fi-
nansowych posiadanych przez Kase
Chorych i powinny odpowiadac¢ aktual-
nej wiedzy i praktyce medycznej oraz nie
przekraczac granic koniecznej potrzeby.

4. Ubezpieczeni, o ktérych mowa w art. 2
pkt 1i2, wnosza do Kasy Chorych skiad-
ke na ubezpieczenie zdrowotne.

5. Ubezpieczeni wspodtuczestniczg w kosz-
tach udzielanych im $wiadczen wnoszac
optaty (udziat wtasny) na zasadach okre-
$lonych ustawa.

6. Kasa Chorych, realizujgc swoje zadania,
wspotdziata z innymi instytucjami dzia-
tajgcymi na rzecz ochrony zdrowia, in-
stytucjami ubezpieczen spotecznych, or-
ganami jednostek samorzadu terytorial-
nego, administracji rzagdowej, samorza-
dami zawodéw medycznych i organiza-
cjami swiadczeniodawcow, a takze ze
stowarzyszeniami i grupami samopo-
mocowymi tworzonymi w celu udziela-
nia pomocy osobom chorym lub promo-
cji zdrowia.

7. Kasa Chorych nie moze prowadzi¢ dzia-
talnosci gospodarczej w rozumieniu
przepisow o dziatalnosci gospodarcze;j.

8. Kasa Chorych nie moze prowadzi¢ zakia-
dow opieki zdrowotnej, nie moze by¢ ich
wiascicielem ani nie moze posiadaé
w jakiejkolwiek formie praw wtasnosci
w stosunku do podmiotéw prawnych
prowadzacych zaktady opieki zdrowot-
nej, w szczegolnosci nie moze by¢ akcjo-
nariuszem lub udziatowcem spétek pro-
wadzacych zaktady opieki zdrowotnej.”;

5) po art. 4 dodaje sie art. 4a w brzmieniu:

~Art. 4a. 1. Ubezpieczony moze realizowaé¢ obo-
wigzek ubezpieczenia zdrowotnego

w innej niz Kasa Chorych instytucji

ubezpieczenia zdrowotnego, dziataja-

cej na podstawie odrebnych przepiséw

o dziatalnosci ubezpieczeniowej, jezeli

instytucja ta:

1) zapewnia zakres $wiadczen zdro-
wotnych nie mniejszy niz zagwaran-
towany ustawsg,

2) obejmuje ubezpieczeniem kazda
zgtaszajaca sie osobe bez wzgledu
na czynniki ryzyka,

3) nie rdznicuje wysokosci sktadki
w zaleznosci od czynnikdw ryzyka,
4) dziata na catym terytorium Rzeczy-
pospolitej Polskiej i nie réznicuje
sktadki w zaleznosci od regionu,

5) obejmuje ubezpieczeniem cztonkow
rodziny osoby optacajgcej sktadke,

6) uzyskata zgode Urzedu Nadzoru
Ubezpieczen Zdrowotnych na reali-
zacje zadan powszechnego ubezpie-
czenia zdrowotnego.

2. Instytucja, o ktérej] mowa w ust. 1,
w zakresie realizacji zadan powszech-
nego ubezpieczenia zdrowotnego pod-
lega nadzorowi i kontroli Urzedu Nad-
zoru Ubezpieczen Zdrowotnych.

3. Urzad Nadzoru Ubezpieczen Zdrowot-
nych moze cofnaé zgode, o ktérej mo-
wa w ust. 1 pkt 6, jezeli instytucja ubez-
pieczenia zdrowotnego nie realizuje
przepisOow ust. 1 pkt 1—5 i nie zapew-
nia ubezpieczonym s$wiadczen okre-
$lonych ustawg. W razie cofniecia zgo-
dy przepis art. 69c ust. 3 stosuje sie od-
powiednio.”;

6) skresla sig art. 5 6;
7Y w art. 7:

a) w pkt 14 skresla sig wyrazy ,lub osobe pobiera-
jaca emeryture lub rente zagraniczna,”

b) pkt 15 otrzymuje brzmienie:

. 1B) przecietnym wynagrodzeniu — rozumie sig
przez to przecigtne miesieczne wynagro-
dzenie w sektorze przedsiebiorstw z po-
przedniego kwartatu, ogtaszane przez Pre-
zesa Gtéwnego Urzedu Statystycznego
w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej
Polskiej «Monitor Polski»,”

c) w pkt 20 kropke zastepuje sie przecinkiem i do-
daje sie pkt 21—30 w brzmieniu:

»21) cztonku rodziny — rozumie si¢ przez to na-
stepujace osoby, pozostajgce na wytacz-
nym utrzymaniu ubezpieczonego optacaja-
cego sktadke:

a) dziecko wiasne, dziecko drugiego mat-
zonka, dziecko przysposobione oraz
wnuka i dziecko obce przyjete na wycho-
wanie, rowniez w ramach rodziny za-
stepczej, do ukonczenia przez nie 18 lat,
a jezeli ksztatci sie dalej — do ukonhcze-
nia 26 lat, natomiast jezeli jest niepetno-
sprawne w znacznym stopniu — bez
ograniczenia wieku,

b) matzonka,

c) krewnych wstepnych pozostajacych

z nim we wspolnym gospodarstwie do-

mowym i nie objetych obowigzkiem
ubezpieczenia,

22) Kasie Chorych bez blizszego oznaczenia —

rozumie sie przez to regionalna lub branzo-
wa Kase Chorych,
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23) swiadczeniodawcy — rozumie sie przez to
zaktad opieki zdrowotnej wykonujacy zada-
nia okre$lone w jego statucie oraz osobe
wykonujgcg zawod medyczny w ramach in-
dywidualnej lub specjalistycznej praktyki
albo osobe, ktdora uzyskata fachowe kwalifi-
kacje do udzielania swiadczen zdrowotnych
i udziela ich w ramach prowadzonej dziatal-
nosci gospodarczej,

24) Petnomocniku — rozumie sig¢ przez to Pet-
nomocnika Rzadu do Spraw Wprowadzenia
Powszechnego Ubezpieczenia Zdrowotne-
go, o ktéorym mowa w art. 167,

25) Urzedzie Nadzoru — rozumie sige przez to
Urzad Nadzoru Ubezpieczen Zdrowotnych,
o ktorym mowa w art. 151—151f,

26) swiadczeniach pielegniarskich — rozumie
sie przez to $wiadczenia zdrowotne okreslo-
ne w art. 4 i 5 ustawy z dnia 5 lipca 1996 r.
o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U.
Nr 91, poz. 410z 1998 r. Nr 106, poz. 668),

27) poziomie referencyjnym szpitali — rozumie
sie przez to podziat szpitali w zaleznosci od
zakresu i rodzaju udzielanych przez nie
$wiadczen zdrowotnych,

28) aptece — rozumie sie przez to apteke ogél-
nodostepna,

29) szpitalu — rozumie sie przez to réwniez
szpital kliniczny,

30) ambulatoryjnej opiece zdrowotnej — rozu-
mie sie przez to udzielanie swiadczen zdro-
wotnych pacjentom nie wymagajacym ho-
spitalizacji (leczenia szpitalnego) przez
przychodnie, poradnie i osrodki zdrowia
oraz udzielanie tych $wiadczeh w ramach
praktyki zawodoéw medycznych.”;

8) w art. 8:

a) w pkt 1 po wyrazie ,spotecznym” dodaje sie wy-

razy , , Z zastrzezeniem art. 2”,

b) pkt 9—17 otrzymujg brzmienie:

»9) sedziowie i prokuratorzy,

10) osoby pobierajgce emeryture lub rente, oso-
by w stanie spoczynku pobierajgce uposaze-
nie lub uposazenia rodzinne oraz osoby po-
bierajgce uposazenie po zwolnieniu ze stuz-
by,

11) dzieci, uczniowie oraz stuchacze zaktadéw
ksztatcenia nauczycieli w rozumieniu przepi-
sOw o systemie oswiaty, nie pozostajacy na
wylgcznym utrzymaniu osoby podlegajacej
ubezpieczeniu,

12) studenci i stuchacze studiow doktoranckich,
nie pozostajgcy na wytgcznym utrzymaniu
osoby podiegajacej ubezpieczeniu,

13) stuchacze Krajowej Szkoty Administracji Pu-
blicznej,

14) osoby pobierajace stypendium sportowe po
ukonczeniu 15 roku zycia, nie objete ubezpie-
czeniem zdrowotnym z innego tytutu,

15) bezrobotni,

16) osoby pobierajgce zasitek przedemerytalny
lub $éwiadczenie przedemerytalne,

17) osoby pobierajace rente socjalng, zasitek
staty, zasitek staty wyréwnawczy lub gwa-
rantowany zasitek okresowy z pomocy spo-
tecznej,”

c) po pkt 17 dodaje sie pkt 18—21 w brzmieniu:

»18) kombatanci nie podlegajacy ubezpieczeniu

spotecznemu w Rzeczypospolitej Polskiej
lub nie pobierajacy emerytury lub renty,

19) osoby korzystajace z urlopu wychowawcze-
go nie pozostajace na wytagcznym utrzyma-
niu osoby podlegajacej ubezpieczeniu,

20) rolnicy i ich domownicy, ktérzy nie podle-
gaja ubezpieczeniu spotecznemu rolnikéw
zZ mocy ustawy o ubezpieczeniu spotecz-
nym rolnikéw, jezeli nie sg objeci obowiaz-
kiem ubezpieczenia zdrowotnego na pod-
stawie pkt 1—19,

21) cudzoziemcy, ktorzy przebywaja na teryto-
rium Rzeczypospolitej Polskiej na podsta-
wie karty statego pobytu lub karty czasowe-
go pobytu wydanej im w zwigzku z udziele-
niem statusu uchodzcy.”;

9) po art. 8 dodaje sie art. 8a w brzmieniu:

~Art. 8a. 1. Obowiagzek ubezpieczenia zdrowotne-
go uwaza sie za spetniony po zgtosze-
niu osoby podlegajacej temu obowiaz-
kowi w Kasie Chorych, zgodnie z prze-
pisami art.16, i optaceniu sktadki w ter-
minie i na zasadach okreslonych usta-
wa.

2. Osoba podlegajgca obowigzkowi ubez-
pieczenia zdrowotnego po zgtoszeniu
w Kasie Chorych:

1) staje sie cztonkiem Kasy Chorych,
2) uzyskuje wraz z cztonkami rodziny
prawo do swiadczen z ubezpieczenia

zdrowotnego, z zastrzezeniem
art. 51.

3. Cztonkostwo w Kasie Chorych osoby,
o ktorej mowa w ust. 2, konczy sie
z dniem wygasniecia obowigzku ubez-
pieczenia, chyba ze osoba ta ubezpie-
cza sie nadal dobrowolnie.

4. Prawo do s$wiadczen z ubezpieczenia
zdrowotnego osoby, o ktérej mowa
w ust. 2, i cztonkéw jej rodziny ustaje po
uptywie 30 dni od dnia wygasniecia jej
cztonkostwa w Kasie Chorych, chyba ze
osoba ta stata sie w tym czasie czton-
kiem innej Kasy Chorych.

5. W odniesieniu do osob ubiegajacych
si¢ 0 przyznanie emerytury lub renty
cztonkostwo w Kasie Chorych nie wy-
gasa w okresie trwania postgpowania
o przyznanie tych swiadczen.

6. W razie nienabycia praw do emerytury
lub renty osoba, o ktérej mowa w ust. 5,
zobowigzana jest do zwrotu kosztéw
udzielanych jej $wiadczen zdrowotnych
w okresie od daty, o ktérej mowa
w ust. 4.
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7. Jednoczes$nie mozna byé cztonkiem tyl-
ko jednej Kasy Chorych.”;

10) art. 9 otrzymuje brzmienie:

~Art. 9. 1. Osoba nie wymieniona w art. 8 moze
ubezpiecza¢ sie dobrowolnie na podsta-
wie pisemnego wniosku ztozonego
w Kasie Chorych.

2. Podstawe wymiaru sktadki optacanej
przez osobe, o ktérej mowa w ust. 1, sta-
nowi kwota deklarowanego miesieczne-
go dochodu, nie nizsza jednak od kwoty
odpowiadajacej przecietnemu wynagro-
dzeniu.

3. Osoba, o ktorej mowa w ust. 1, zostaje
objeta ubezpieczeniem zdrowotnym
z dniem okresionym w umowie zawartej
przez te osobe z Kasa Chorych, a przesta-
je by¢é nim objeta z dniem rozwigzania
umowy lub nieoptacenia sktadki w obo-
wigzujacym terminie.

4. Objecie ubezpieczeniem zdrowotnym
osoby, o ktérej mowa w ust. 1, oznacza
réwnoczesne ubezpieczenie cztonkow jej
rodziny.

5. Osoba, o ktérej mowa w ust. 1, w okresie
objecia jej ubezpieczeniem zdrowotnym
jest cztonkiem Kasy Chorych, z ktéra za-
warta umowe.

6. Prawo do $wiadczehn zdrowotnych oso-
by, o ktdrej mowa w ust. 1, i cztonkow jej
rodziny rozpoczyna sie w dniu objecia
ubezpieczeniem i wygasa po uptywie
30 dni od dnia ustania cztonkostwa w Ka-
sie Chorych.

7. Kasa Chorych moze uzaleznié objecie
ubezpieczeniem osoby, o ktérej mowa
w ust. 1, od wptacenia przez nig kwoty
odpowiadajgcej wielokrotnosci mie-
siecznej sktadki na ubezpieczenie zdro-
wotne, naliczanej na zasadach okreslo-
nych w ust. 2, jesli nie byta ona dotad
cztonkiem Kasy Chorych lub przerwa
w jej ubezpieczeniu zdrowotnym w Kasie
Chorych trwata dtuzej niz 3 miesiace.

8. Szczegotowe zasady ustalania wysoko-
$ci i pobierania kwoty, o ktérej mowa
w ust. 7, okresla statut Kasy Chorych,
Z tym ze nie moze by¢ ona wyzsza niz
dwukrotnosé przecietnego wynagrodze-
nia.

9. Kasa Chorych zawiadamia Zaktad Ubez-
pieczen Spotecznych lub Kase Rolnicze-
go Ubezpieczenia Spotecznego o objeciu
ubezpieczeniem zdrowotnym osoby
ubezpieczajgcej sie na wilasny wnio-
sek.”;

11) art. 10 otrzymuje brzmienie:

LArt. 10. W Kasach Chorych nie moga ubezpieczaé
sie obywatele panstw obcych, przebywa-
jacy na terytorium Rzeczypospolitej Pol-
skiej na innej podstawie niz karta statego
pobytu lub karta czasowego pobytu wy-

dana im w zwigzky z udzieleniem statusu
uchodzcy, a takie ktérzy sa zatrudnieni
w obcych przedstawicielstwach dyplo-
matycznych, urzedach konsularnych, mi-
sjach, misjach specjalnych lub miedzyna-
rodowych instytucjach, chyba ze umowy
miedzynarodowe ratyfikowane przez
Rzeczpospolita Polska stanowig ina-
czej.”;

12) w art. 11 skresla sig wyrazy ,,objetych ubezpiecze-
niem spofecznym” oraz ,pracownikéw, a w sto-
sunku do rolnik6w — w przepisach o ubezpiecze-
niu spotecznym rolnikéw”;

13) art. 13 otrzymuje brzmienie:

LArt. 13. Obowiazek ubezpieczenia zdrowotnego
0sOb wymienionych w art. 8 pkt 8 i 9 po-
wstaje z dniem przyznania im uposazenia,
a wygasa z dniem utraty prawa do pobie-
rania uposazenia.”;

14) art. 14 otrzymuje brzmienie:

LArt. 14. 1. Obowigzek ubezpieczenia zdrowotne-
go emerytéw i rencistéw powstaje od
dnia, od ktérego przystuguje wyptata
emerytury lub renty, a wygasa z dniem
zaprzestania pobierania $wiadczenia.

2. Przepis ust. 1 stosuje sie¢ odpowiednio
do 0s6b w stanie spoczynku pobieraja-
cych wuposazenie lub pobierajgcych
uposazenie rodzinne oraz oséb pobie-
rajagcych uposazenie po zwolinieniu ze
stuzby.”;

15) w art. 156:

a) w pkt 1i2 wyrazy , pkt 10" zastepuje sie wyraza-
mi , pkt 11",
b) w pkt 3 wyrazy ,pkt 111 12” zastepuje sie wyra-
zami ,pkt 12i 13",
c¢) pkt 4—7 otrzymuja brzmienie:
.4} 0s6b wymienionych w art. 8 pkt 14 — po-
wstaje z dniem przyznania stypendium,
a wygasa z dniem utraty prawa do jego po-
bierania,
5) bezrobotnych — powstaje z dniem uzyskania
statusu bezrobotnego, a wygasa z dniem
utraty tego statusu,

6) osob pobierajacych zasitek przedemerytalny
lub $wiadczenie przedemerytalne z urzedu
pracy — obejmuje okres od dnia przyznania
prawa do zasitku przedemerytalnego lub
swiadczenia przedemerytalnego do dnia
utraty prawa do ich pobierania,

7) os6b pobierajacych rente socjalng, zasitek
staty, zasitek staty wyrodwnawczy lub gwa-
rantowany zasitek okresowy z pomocy spo-
tecznej— obejmuje okres od dnia przyznania
renty lub zasitku do dnia utraty prawa do ich
pobierania,”

d) w pkt 7 kropke zastepuje sie przecinkiem i doda-
je sie pkt 8—10 w brzmieniu:
»8) 0so6b korzystajacych z urlopu wychowawcze-
go — powstaje z dniem rozpoczecia urlopu,
a wygasa z dniem zakonczenia urlopu,
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9) rolnikéw, o ktérych mowa w art. 8 pkt 20 —
powstaje z dniem zaistnienia okreslonych
w tym przepisie warunkéw, a wygasa
z dniem ich ustania,

10) osdb, o ktérych mowa w art. 8 pkt 21 — po-
wstaje z dniem otrzymania karty statego po-

bytu

lub karty czasowego pobytu, wydanej

w zwigzku z udzieleniem statusu uchodzcy,
a wygasa z dniem jego utraty.”;

16} art. 16 otrzymuje brzmienie:

LArt. 16. 1.

Do ubezpieczenia zdrowotnego oséb
objetych ubezpieczeniem spotecznym
oraz wymienionych w ust. 3—10 stosu-
je sie odpowiednio przepisy dotyczace
zasad, trybu i terminu zgtaszania do
ubezpieczenia spotecznego Iub do
ubezpieczenia spotecznego rolnikéw,
z zastrzezeniem ust. 11.

. Do ubezpieczenia zdrowotnego osob

wymienionych w art. 8 pkt 2—9 stosuje
sie odpowiednio przepisy dotyczace za-
sad, trybu i terminu zgtaszania do ubez-
pieczenia spotecznego pracownikdw,
z zastrzezeniem ust. 11.

. Osoby pobierajgce emeryture lub rente

zgtasza do ubezpieczenia zdrowotnego
Zaktad Ubezpieczen Spofecznych, Kasa
Rolniczego Ubezpieczenia Spofeczne-
go lub inna wtasciwa instytucja emery-
talno-rentowa.

. Osoby wymienione w art. 8 pkt 11i 12

zgtaszajg do ubezpieczenia zdrowotne-
go szkoty, zaktady ksztatcenia nauczy-
cieli, szkoty wyzsze, jednostki prowa-
dzace studia doktoranckie, placowki
opiekunczo-wychowawcze, resocjaliza-
cyjne i domy pomocy spotecznej.

. Osoby wymienione w art. 8 pkt 13 zgta-

sza do ubezpieczenia zdrowotnego Kra-
jowa Szkota Administracji Publiczne;j.

. Osoby wymienione w art. 8 pkt 14 zgta-

sza do ubezpieczenia zdrowotnego
podmiot wyptacajacy stypendium.

. Bezrobotnych oraz osoby pobierajace

zasitek przedemerytainy lub $wiadcze-
nie przedemerytalne z urzedu pracy
zgtasza do ubezpieczenia zdrowotne-
go wyptacajacy zasitek lub $swiadcze-
nie.

. Osoby pobierajace rente socjalng, zasi-

tek staty, zasitek staty wyréwnaweczy lub
gwarantowany zasitek okresowy z po-
mocy spofecznej zgtasza do ubezpie-
czenia zdrowotnego osrodek pomocy
spoteczne;j.

. Osaby wymienione w art. 8 pkt 20 zgta-

sza do ubezpieczenia zdrowotnego Ka-
sa Rolniczego Ubezpieczenia Spotecz-
nego. Osoby te zobowigzane sa zgtosié
sig¢ w Kasie Rolniczego Ubezpieczenia
Spotecznego w celu ich zarejestrowa-
nia.

10.

11.

12.

17) skreéla sie

Osoby nie wymienione w ust. 1—9
zgtaszaja sie do ubezpieczenia zdrowot-
nego same.

Zgtoszenia, o ktérych mowa w
ust. 1—10, kierowane sg do Zaktadu
Ubezpieczen Spotecznych lub Kasy Rol-
niczego Ubezpieczenia Spotecznego.
Zgtoszenie powinno zawieraé¢ wskaza-
nie Kasy Chorych, imie, nazwisko, ad-
res zamieszkania, numer PESEL, date
urodzenia oraz numer NIP w przypadku
0s6b, ktorym nadano ten numer. Gdy
osoba zgtaszana do ubezpieczenia
zdrowotnego nie ma nadanego numeru
PESEL i numeru NIP, zgtoszenie powin-
no zawierac rodzaj i numer dowodu toz-
samosci. Zgtoszenie powinno zawieraé
réwniez nastepujace dane dotyczace
cztonkdw rodziny objetej ubezpiecze-
niem: stopien pokrewienstwa, nazwi-
sko, imie, date urodzenia, adres za-
mieszkania, stopien niepetnosprawno-
$ci oraz numer PESEL.

Osoby, o ktarych mowa w ust. 1—10, sg
obowigzane w ciggu 7 dni od dnia ubez-
pieczenia sie w innej Kasie Chorych za-
wiadomié¢ o tym fakcie Kase Chorych,
ktorej ostatnio byli cztonkami, oraz po-
informowac ptatnika ich sktadki i wta-
$ciwy oddziat Zaktadu Ubezpieczen

Spotecznych 1ub Kasy Rolniczego
Ubezpieczenia Spotecznego.”;
art. 17;

18) art. 18 otrzymuje brzmienie:

JArt. 18. 1.

Dowodem objecia ubezpieczeniem
zdrowotnym jest karta identyfikacyjna
ubezpieczenia zdrowotnego, zwana da-
lej ,karta ubezpieczenia”.

. Na karcie ubezpieczenia umieszcza sie

nastepujace dane osobowe:
1) imie i nazwisko,

2) numer PESEL,

3) date urodzenia,

4) miejsce zamieszkania.

. Nakarcie ubezpieczenia, za zgodg ubez-

pieczonego, moga by¢ umieszczane do-
datkowe informacje dotyczace stanu
zdrowia.

. Karte ubezpieczenia otrzymuje osoba

ubezpieczona po zgtoszeniu jej w Kasie
Chorych zgodnie z art. 16.

. Zakres informacji umieszczanych na

karcie ubezpieczenia oraz wzor, tryb jej
wydawania i uniewazniania okresli,
w drodze rozporzadzenia, Minister
Zdrowia i Opieki Spotecznej po zasie-
gnieciu opinii Rady Krajowego Zwigzku
Kas Chorych.”;

19) art.19 otrzymuje brzmienie:

«Art. 19. Sktadka na ubezpieczenie zdrowotne wy-
nosi 7,5% podstawy wymiaru sktadki,
z zastrzezeniem art. 20 i art. 169d.";
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20) art. 20 otrzymuje brzmienie:

~Art. 20. 1. Sktadka na ubezpieczenie zdrowotne
rolnika podlegajacego ubezpieczeniu
spotecznemu rolnikéw jest rowna kwo-
cie odpowiadajacej cenie potowy kwin-
tala zyta z kazdego hektara przeliczenio-
wego uzytkow rolnych w prowadzo-
nym gospodarstwie rolnym, ustalonej
dla celow wymiaru podatku rolnego,
z zastrzezeniem ust. 2.

2. Podstawa wymiaru sktadki dla rolnika
prowadzgcego dziaty specjalne produk-
cji rolnej jest ponadto deklarowana
kwota odpowiadajaca dochodowi usta-
lonemu dla opodatkowania podatkiem
dochodowym od oséb fizycznych.

3. Podstawg wymiaru sktadki dla rolnika,
o ktérym mowa w art. 8 pkt 20, jest kwo-
ta odpowiadajgca wysokosci zasitku
statego z pomocy spoteczne;.

4. Podstawa wymiaru sktadki dla domow-
nika pracujgcego z rolnikiem w rozu-
mieniu ustawy o ubezpieczeniu spo-
tecznym rolnikow jest kwota odpowia-
dajaca wysokosci zasitku statego z po-
mocy spoteczne;j.

5. Sktadka rolnika na ubezpieczenie zdro-
wotne obejmuje cztonkow jego rodziny,
jezeli nie sa oni domownikami w rozu-
mieniu ustawy o ubezpieczeniu spo-
tecznym rolnikow.

6. Skifadka rolnika nie moze przekroczyé
wysokosci kwoty sktadki naliczanej
z 50 hektarow przeliczeniowych prowa-
dzonego gospodarstwa rolnego.”;

21) w art. 21:

a)w ust. 1 po wyrazach ,w art. 8 pkt 1 lit. a)
i c)—h)” dodaje si¢ wyrazy ,, , z zastrzezeniem
ust. 3a”,

b} ust. 3 otrzymuje brzmienie:

»3. Podstawg wymiaru sktadek na ubezpiecze-
nie zdrowotne dla:

1) os6b wymienionych w art. 8 pkt 81 9 —
jest kwota odpowiadajgca wysokosci ich
uposazenia,

2) osob wymienionych w art. 8 pkt 10 — jest
kwota emerytury, renty, z wytaczeniem
dodatkdw, zasitkdw, swiadczen pienigi-
nych i ryczattu energetycznego,

3) os6b wymienionych w art. 8 pkt 11§ 12 —
jest kwota odpowiadajaca wysokosci za-
sitku statego z pomocy spolecznej,

4) os6b wymienionych w art. 8 pkt 131 14 —
jest kwota odpowiadajgca wysokos$ci po-
bieranego stypendium,

5) os6b wymienionych w art. 8 pkt 15 — jest
kwota odpowiadajaca wysokosci pobiera-
nego zasitku dla bezrobotnych lub stypen-
dium, a w przypadku niepobierania przez
bezrobotnego zasitku lub stypendium —
kwota odpowiadajgca wysokosci zasitku
stalego z pomocy spotecznej,

6) osob wymienionych w art. 8 pkt 16 — jest
kwota odpowiadajaca wysokosci zasitku
przedemerytalnego lub  éwiadczenia
przedemerytalnego,

7) oséb wymienionych w art. 8 pkt 17 — jest
kwota odpowiadajgca wysokosci renty so-
cjalnej, zasitku statego, zasitku statego wy-
réownawczego lub gwarantowanego zasit-
ku okresowego z pomocy spofecznej,

8) oséb wymienionych w art. 8 pkt 18 — jest
kwota odpowiadajaca wysokosci zasitku
statego z pomocy spotecznej,

9) os6b wymienionych w art. 8 pkt 19 — jest
kwota odpowiadajaca wysokosci pobiera-
nego zasitku wychowawczego,

10} osob wymienionych w art. 8 pkt 21, jezeli
nie dotyczg ich przepisy art. 8 pkt 1—20 —
jest kwota odpowiadajaca wysokosci
przecietnego wynagrodzenia.”,

c¢) po ust. 3 dodaje sie ust. 3a w brzmieniu:

~3a. Podstawa wymiaru sktadek na ubezpiecze-
nie zdrowotne dla oséb wymienionych
w art. 8 pkt 1 lit. f), z wytaczeniem oséb du-
chownych bedacych podatnikami podatku
dochodowego od oséb fizycznych lub zry-
czaltowanego podatku od przychodéw
0s6b duchownych, jest kwota odpowiada-
jaca wysokosci zasitku statego z pomocy
spotecznej.”,
d) w ust. 4 skreséla sie wyrazy , po zasiegnieciu opi-
nii Rady Krajowego Zwigzku Kas”;

22) art. 24 otrzymuje brzmienie:

LArt. 24. 1. Za osobe pozostajaca w stosunku pracy
lub w stosunku stuzbowym, pobierajaca
uposazenie w stanie spoczynku lub upo-
sazenie rodzinne albo uposazenie po
zwolnieniu ze stuzby sktadke jako ptatnik
oblicza, pobiera z dochodu ubezpieczo-
nego i odprowadza pracodawca, a w ra-
zie wyptaty $wiadczehr pracowniczych
z Funduszu Gwarantowanych Swiad-
czen Pracowniczych, o ktérym mowa
w ustawie z dnia 29 grudnia 1993 r.
o ochronie roszczen pracowniczych w ra-
zie niewyptacalnosci pracodawcy (Dz. U.
21994 r. Nr 1, poz. 1,z 1995 r. Nr 87, poz.
435,z 1996 r. Nr 5, poz. 34,z 1997 r. Nr 28,
poz. 153 i Nr 123, poz. 776 oraz z 1998 r.
Nr 106, poz. 668) — podmiot zobowiaza-
ny do wyptaty tych swiadczen.

2. Za osobe wykonujaca prace na podsta-
wie umowy zlecenia lub umowy agen-
cyjnej oraz za osobe z nig wspotpracu-
jaca sktadke jako ptatnik oblicza, pobie-
ra z dochodu ubezpieczonego i odpro-
wadza zleceniodawca.

3. Za bezrobotnego pobierajacego zasitek
lub stypendium, osobe pobierajacy zasi-
tek przedemerytalny lub s$wiadczenie
przedemerytalne sktadke jako ptatnik ob-
licza, pobieraz dochodu ubezpieczonego
i odprowadza wtasciwy urzad pracy.
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4. Za osobe objeta ubezpieczeniem spo-
tecznym cztonkow rolniczych spoétdziel-
ni produkcyjnych i spoétdzielni kotek rol-
niczych oraz ich rodzin sktadke jako
ptatnik oblicza, pobiera z dochodu
ubezpieczonego i odprowadza spot-
dzielnia.

5. Za osobe pobierajaca uposazenie posta
lub senatora skiadke jako ptfatnik obli-
cza, pobiera z dochodu ubezpieczonego
i odprowadza Kancelaria Sejmu lub
Kancelaria Senatu.

6. Za osobe pobierajagca emeryture lub
rente skiadke jako ptatnik oblicza, po-
biera z kwoty emerytury, renty, o ktorej
mowa w art. 21 ust. 3 pkt 2, i odprowa-
dza Zakiad Ubezpieczen Spotecznych,
Kasa Rolniczego Ubezpieczenia Spo-
tecznego albo inna instytucja emerytal-
no-rentowa wyplacajgca emeryture lub
rente.

7. Za osobe, o ktorej mowa w art. 8 pkt 13,
sktadke jako ptatnik oblicza, pobiera
z dochodu ubezpieczonego i odprowa-
dza Krajowa Szkota Administracji Pu-
bliczne;j.

8. Za osobe, o ktérej mowa w art. 8 pkt 14,
sktadke jako pfatnik oblicza, pobiera
z dochodu ubezpieczonego i odprowa-
dza podmiot wyptacajacy stypendium.

9. Za osobe wspotpracujaca z osoba pro-
wadzgcg dziatalnos¢ gospodarcza
sktadke jako pftatnik oblicza, pobiera
z dochodu ubezpieczonego i odprowa-
dza osoba prowadzaca dziatalnosé go-

tytutu, optaca szkota lub zaktad ksztatce-
nia nauczycieli, do ktérego uczen lub stu-
chacz uczeszcza,

6) studentow i uczestnikéw studiow dokto-
ranckich, o ktérych mowa w art. 8 pkt 12,
optaca szkota wyzsza lub jednostka orga-
nizacyjna prowadzaca studia doktoranc-
kie, w ktorej osoby te odbywaja studia, je-
zeli nie podlegaja one obowiagzkowi ubez-
pieczenia zdrowotnego z innego tytutu,

7) kombatantow, o ktéorych mowa w art. 8
pkt 18, optaca Urzad do Spraw Kombatan-
téw i Os6b Represjonowanych.”,

b) w ust. 2 po wyrazie ,rodzin” dodaje sie wyrazy
« » jak rowniez osob, ktére utracity wzrok w wy-
niku dziatan wojennych w latach 1939—1945 lub
eksplozji niewypatdéw i niewybuchow pozosta-
tych po tej wojnie, otrzymujgcych dochody z ty-
tutu emerytury lub renty, zwolnione z podatku
dochodowego od osdéb fizycznych, na podsta-
wie odrebnych przepiséw,”

c¢) po ust. 2 dodaje sig ust. 3i 4 w brzmieniu:

.3. Sktadki na ubezpieczenie zdrowotne du-
chownych, z wytaczeniem oséb duchow-
nych bedacych podatnikami podatku docho-
dowego od osdb fizycznych lub zryczattowa-
nego podatku od przychodow os6b duchow-
nych, sa finansowane z Funduszu Koscielne-
go.

4. Na optacenie sktadek, o ktérych mowa w
ust. 3, Fundusz Koscielny otrzymuje dotacje
z budzetu panstwa.”;

24) po art. 25 dodaje sie art. 25a w brzmieniu:
LArt. 25a. 1. Ptatnik, o ktérym mowa w art. 24

spodarczg.”; i art. 25 ust. 1, za terminowe naliczenie

23) w art. 25: i odprowadzenie skfadek na ubezpie-
a) ust. 1 otrzymuje brzmienie: czenie zdrowotne oraz przekazanie

. 1. Sktadki na ubezpieczenie zdrowotne: zwigzanych z tym informacji ma pra-

1) rolnikéw, o ktdrych mowa w art. 8 pkt 1
lit. b) i pkt 20, oraz domownikow, z wyijat-
kiem rolnikdw prowadzacych dziaty spe-
cjalne, optaca Kasa Rolniczego Ubezpie-
czenia Spotecznego, z zastrzezeniem art.
16 ust. 9,

2) bezrobotnych nie pobierajacych zasitku
optaca wtasciwy urzad pracy,

3) osdb pobierajacych zasitek wychowawczy
optfaca Zaktad Ubezpieczen Spotecznych,

4) osob pobierajacych rente socjalna, zasitek
staty, zasitek staty wyréwnawczy lub gwa-
rantowany zasitek okresowy z pomocy
spotecznej optaca jednostka pomocy spo-
tecznej przyznajaca rente lub zasitek,

5) dzieci, ucznidw i stuchaczy, o ktorych mo-
wa w art. 8 pkt 11, przebywajacych w pla-
cowce opiekunczo-wychowaweczej, reso-
cjalizacyjnej lub w domu pomocy spotecz-
nej optaca placéwka lub dom, a uczniow
i stuchaczy nie przebywajacych w takiej
placowece, jezeli nie podlegaja obowiazko-
wi ubezpieczenia zdrowotnego z innego

wo do wynagrodzenia w wysokosci
0,1% odprowadzonej kwoty sktadek.

2. Kwota naleznego wynagrodzenia po-
tracana jest przez ptatnika z kwoty po-
branych sktadek.”;

25) art. 26 otrzymuje brzmienie:

L~Art. 26. 1. Osoby i jednostki organizacyjne, o kt6-
rych mowa w art. 23—25, sg obowiaza-
ne, bez uprzedniego wezwania, optaci¢
sktadki na ubezpieczenie zdrowotne za
kazdy miesiac kalendarzowy w terminie
do 15 dnia nastepnego miesigca, w try-
bie i na zasadach przewidzianych dla
sktadek na ubezpieczenie spoteczne,
z zastrzezeniem ust. 6.

2. Od nie optaconych w terminie skfadek
na ubezpieczenie zdrowotne pobiera sie
odsetki za zwtoke na zasadzie i w wyso-
kosci okreslonych przepisami wydany-
mi na podstawie ustawy z dnia 29 sierp-
nia 1997 r. — Ordynacja podatkowa
(Dz. U. Nr 137, poz. 926 i Nr 160,
poz. 1083 orazz 1998 r. Nr 106, poz. 668).
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3. Sktadki na ubezpieczenie zdrowotne:

1) oséb wymienionych w art. 8 pkt 1
lit. a) i ¢)—h), w pkt 2—19 i 21 oraz
w art. 9 sg optacane i ewidencjono-
wane w Zaktadzie Ubezpieczent Spo-
tecznych,

2) oséb wymienionych w art. 8 pkt 1
lit. b) i pkt 10, w stosunku do oséb
pobierajacych s$wiadczenia emery-
talno-rentowe z Kasy Rolniczego
Ubezpieczenia Spofecznego, oraz
w art. 8 pkt 20 i w art. 20 sg optacane
i ewidencjonowane w Kasie Rolni-
czego Ubezpieczenia Spotecznego,

3) oséb wymienionych w art. 8 w pkt 1
lit. a) i d) oraz w pkt 2—7 i 10 moga
byé optacane i ewidencjonowane
bezposrednio w branzowej Kasie
Chorych.

. Niezwtocznie, nie pdézniej niz w ciggu
trzech dni roboczych od dnia wptywu
sktadek na ubezpieczenie zdrowotne
oraz dokumentéw umozliwiajgcych
rozdzielenie skladek na poszczegdine
Kasy Chorych, Zaktad Ubezpieczen
Spotecznych i Kasa Rolniczego Ubez-
pieczenia Spotecznego przekazujg po-
brane sktadki na ubezpieczenie zdro-
wotne wraz z pobranymi odsetkami za
zwtoke do wtasciwej Kasy Chorych.

. Kasa Chorych jest uprawniona do nie-
odptatnego dostepu do informacji
0 ubezpieczonym i optacanej przez nie-
go sktadce, w zakresie niezbednym do
realizacji ubezpieczenia zdrowotnego,
znajdujacych sie w Zaktadzie Ubezpie-
czen Spotecznych oraz Kasie Rolnicze-
go Ubezpieczenia Spotecznego.

. Minister Zdrowia i Opieki Spotecznej
w porozumieniu z Ministrem Finanséw
po zasiegnieciu opinii Rady Krajowego
Zwiazku Kas okresli, w drodze rozporzg-
dzenia, zasady, tryb i terminy dokony-
wania rozliczeh zwigzanych z optlata
sktadek na ubezpieczenie zdrowotne
os6b wymienionych w ust. 3 pkt 2 oraz
tryb i terminy dokonywania rozliczeh
zwigzanych z przekazaniem sktadki
wraz z naleznymi odsetkami przez Za-
ktad Ubezpieczen Spotecznych i Kase
Rolniczego Ubezpieczenia Spoteczne-
go do wtasciwej Kasy Chorych. Rozpo-
rzadzenie moze roéznicowaé terminy
optacania sktadek, jednak nie pdzniej
niz w terminie okreslonym w ust. 1.”;

26) po art. 26 dodaje sie art. 26a w brzmieniu:
»Art. 26a. Koszty poboru, ewidencjonowania i do-

chodzenia skifadek na ubezpieczenie
zdrowotne Kasa Chorych zwraca odpo-
wiednio: Zaktadowi Ubezpieczen Spo-
fecznych w wysokosci 0,5% oraz Kasie
Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego
w wysokosci 0,25% kwoty sktadek.”;

27) art. 27 otrzymuje brzmienie:

LArt. 27. Od kwoty nie przekazanych przez Zaktad
Ubezpieczen Spotfecznych i Kase Rolni-
czego Ubezpieczenia Spotecznego w ter-
minie sktadek na ubezpieczenie zdrowot-
ne wraz z naleznymi odsetkami Kasa Cho-
rych pobiera odsetki za zwtoke na zasa-
dach i w wysokosci okreslonych przepisa-
mi wydanymi na podstawie ustawy — Or-
dynacja podatkowa.”;

28) w art. 29 ust. 1 otrzymuje brzmienie:

. 1. Nadptacong sktadke zalicza sie na poczet na-
stepnych naleznych sktadek, a jezeli obowigzek
ubezpieczenia zdrowotnego wygast, nadptaco-
na sktadka podiega zwrotowi przez Kase Cho-
rych.”;

29) w art. 30:
a) ust. 1 otrzymuje brzmienie:

» 1. Sktadka na powszechne ubezpieczenie zdro-
wotne podlega odliczeniu:

1) od podatku dochodowego od osdb fizycz-
nych obliczonego wedtug skali podatko-
wej okreslonej w art. 27 ust. 1 ustawy
z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodo-
wym od osoéb fizycznych (Dz. U. z 1993 r.
Nr 90, poz. 416 i Nr 134, poz. 646,z 1994 r.
Nr 43, poz. 163, Nr 90, poz. 419, Nr 113,
poz. 547, Nr 123, poz. 602 i Nr 126,
poz. 626, z 1995 r. Nr 5, poz. 25 i Nr 133,
poz. 654, z 1996 r. Nr 25, poz. 113, Nr 87,
poz. 395, Nr 137, poz. 638, Nr 147, poz. 686
i Nr 156, poz. 776, z 1997 r. Nr 28, poz. 153,
Nr 30, poz. 164, Nr 71, poz. 449, Nr 85,
poz. 538, Nr 96, poz. 592, Nr 121, poz. 770,
Nr 123, poz. 776, Nr 137, poz. 926, Nr 139,
poz. 932, 933 i 934, Nr 141, poz. 943 i 945
oraz z 1998 r. Nr 66, poz. 430, Nr 74,
poz. 471 Nr 108, poz. 685) — na zasadach
okreslonych w tej ustawie,

2) od zryczattowanego podatku dochodowe-
go optacanego w formie ryczattu od przy-
chodéw ewidencjonowanych i karty po-
datkowej oraz od zryczattowanego podat-
ku dochodowego od przychodow osob
duchownych — na zasadach okreslonych
w odrebnych przepisach.”,

b) skresla sie ust. 2;

30) art. 31 otrzymuje brzmienie:

~Art. 31. 1. Osobom ubezpieczonym przystuguja,
na zasadach okreslonych w ustawie,
Swiadczenia zdrowotne majace na celu:

1) zachowanie zdrowia oraz zapobiega-
nie chorobom i urazom,

2) wczesne wykrywanie chorob,

3) leczenie, ,

4) zapobieganie niepetnosprawnosci
i jej ograniczanie.

2. W celu realizacji uprawnien okreslo-
nych w ust. 1 Kasa Chorych zapewnia
ubezpieczonemu w szczegdlnosci :

1) badanie i porade lekarskg,
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2) badanie diagnostyczne,

3) leczenie (ambulatoryjne, w domu
chorego, szpitalne oraz w ramach
pomocy dorainej),

4) rehabilitacje lecznicza,

5) $wiadczenie pielegniarskie,

6) opieke nad kobietg w okresie ciazy,
porodu i potogu, opieke prenatalng
nad ptodem i opieke nad noworod-
kiem,

7) opieke profilaktyczng,

8) zaopatrzenie w leki i materiaty me-
dyczne,

9) zaopatrzenie w przedmioty ortope-
dyczne i srodki pomocnicze oraz
lecznicze srodki techniczne,

10) orzekanie o stanie zdrowia,
11) opieke paliatywno-hospicyjna.”;

31) po art. 31 dodaje sie art. 31a—31f w brzmieniu:
»Art. 31a. 1. Ubezpieczonemu w Kasie Chorych

nie przystuguija:

1) éwiadczenia, ktérych sposéb finan-
sowania okreslajg odrebne przepi-
sy, w tym $wiadczenia stuzby me-
dycyny pracy,

'2) orzeczenia o zdolnosci do prowa-
dzenia pojazdow mechanicznych
oraz inne orzeczenia i zaswiadcze-
nia lekarskie wydawane na zycze-
nie ubezpieczonego, jezeli nie sa
one zwigzane z dalszym leczeniem,
rehabilitacja, niezdolnoscia do pra-
cy, kontynuowaniem nauki, uczest-
nictwem dzieci, uczniow, stuchaczy
zaktadow ksztatcenia nauczycieli
i studentow w zajeciach sporto-
wych i w zorganizowanym wypo-
czynku, a takze jezeli nie sg wyda-
wane dla celéow pomocy spofecz-
nej lub uzyskania zasitku pielggna-
cyjnego,

3) $wiadczenia zdrowotne w szpita-
lach uzdrowiskowych i sanatoriach
uzdrowiskowych, nie zwigzane
z bezposrednig przyczyng skiero-
wania ubezpieczonego na leczenie
uzdrowiskowe,

4) swiadczenia zdrowotne z zakresu
stomatologii, inne niz okreslone
w art. 31e,

5) szczepienia ochronne inne niz zle-
cone do wykonania Kasom Cho-
rych przez Ministra Zdrowia i Opie-
ki Spotecznej,

6) Swiadczenia ponadstandardowe,
ktorych wykaz okresli, w drodze
rozporzadzenia, Minister Zdrowia
i Opieki Spotecznej po zasiggnigciu
opinii Krajowego Zwigzku Kas
Chorych, Naczelnej Rady Lekar-
skiej i Naczelnej Rady Pielegniarek

Art. 31b. 1.

i Potoznych; $Swiadczenia te ubez-
pieczony finansuje ze s$rodkéw
wtasnych,

7) wysokospecjalistyczne procedury
medyczne; wykaz, zasady i tryb
udzielania tych $wiadczenn okresli
Minister Zdrowia i Opieki Spotecz-
nej, w drodze rozporzadzenia, po
zasiegnigciu opinii Naczelnej Rady
Lekarskiej; swiadczenia te finanso-
wane s z budzetu panstwa.

. Kasy Chorych nie finansujg kosztéw

leczenia ubezpieczonego poza grani-
cami kraju, chyba ze umowy miedzy-
narodowe ratyfikowane przez Rzecz-
pospolita Polskg stanowig inaczej.
Minister Zdrowia i Opieki Spotecznej
moze skierowaé ubezpieczonego do
przeprowadzenia za granicg leczenia
lub badan diagnostycznych, ktérych
nie przeprowadza sige w kraju. Koszty
tych swiadczen sg finansowane z bu-
dzetu panstwa.

. Kasy Chorych nie finansuja kosztéw

wyzywienia i zakwaterowania ubez-
pieczonego w zaktadzie opiekunczo-
-leczniczym i zaktadzie pielegnacyjno-
-gpiekunczym. Koszty te finansowane
sg na podstawie odrebnych przepi-
sOw.

Kasa Chorych realizuje uprawnienia
ubezpieczonego do $wiadczen na
rzecz zachowania zdrowia, zapobiega-
nia chorobom i wczesnego wykrywa-
nia chordb poprzez:

1) propagowanie zachowan prozdro-
wotnych, zachecanie do indywidu-
alnej odpowiedzialnosci za wtasne
zdrowie,

2) zapewnienie ubezpieczonym profi-
laktycznych badan lekarskich w ce-
lu wczesnego rozpoznania choréb
uktadu krgzenia, choréb nowotwo-
rowych oraz innych chordb,

3) prowadzenie profilaktyki stomato-
logicznej u dzieci do lat 18,

4) przeprowadzanie badan profilak-
tycznych u dzieci do lat 18 i kobiet
W cigzy,

5) wykonywanie szczepien ochron-
nych.

. Kasa Chorych realizuje $wiadczenia,

o ktérych mowa w ust. 1, w ramach

profilaktycznych programéw zdro-

wotnych lub programéw polityki

zdrowaotnej:

1} zlecanych przez Ministra Zdrowia
i Opieki Spotecznej i finansowa-
nych z budzetu panstwa,

2) podejmowanych i finansowanych
przez Kasy Chorych ze s$rodkéw
wtasnych,

3) finansowanych z innych zrédet.
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Art. 31c. 1.

Art. 31d. 1.

Art. 31e. 1.

Art. 31f. 1.

2.

. Wykaz

Ubezpieczony ma prawo do leczenia
szpitalnego na podstawie skierowania
lekarza ubezpieczenia zdrowotnego,
jezeli cel leczenia nie moze by¢ osig-
gniety poprzez leczenie ambulatoryj-
ne, z zastrzezeniem art. 58 ust. 3.

. Ubezpieczony ma prawo do wyboru

szpitala sposréd szpitali tego samego
poziomu referencyjnego, ktére zawar-
ty umowe z Kasg Chorych. Jezeli ubez-
pieczony wybierze inny szpital wyz-
szego poziomu referencyjnego, Kasa
Chorych obcigza go wynikajaca stad
réznicg kosztow.

. Réznice kosztow, o ktorych mowa

w ust. 2, okresla sie poréwnujac sred-
ni koszt leczenia pacjenta na oddzia-
tach danej specjalnosci w szpitalach
obu poziomoéw referencyjnych na ob-
szarze dziatania Kasy Chorych w po-
przednim roku kalendarzowym.

. Minister Zdrowia i Opieki Spotecznej

okresli, w drodze rozporzadzenia, kra-
jowa sie¢ szpitali ustalajgc ich poziom
referencyjny w zaleznosci od rodzaju
udzielanych przez te szpitale $wiad-
czen zdrowotnych.

Ubezpieczony ma prawo do s$wiad-
czen rehabilitacji leczniczej w celu za-
pobiezenia niepetnosprawnosci, jej
usuniecia, ograniczenia lub ztagodze-
nia jej skutkow.

.Kasa Chorych zapewnia ubezpieczo-

nemu niezbedne $wiadczenia rehabili-
tacyjne w zaktadzie rehabilitacji leczni-
czej, na podstawie skierowania lekarza
ubezpieczenia zdrowotnego. Koszty
wyzywienia i zakwaterowania w zakta-
dzie rehabilitacji leczniczej pokrywane
sa na zasadach okreslonych dla zakta-
dow opiekunczo-leczniczych w odreb-
nych przepisach.

Ubezpieczony ma prawo do bezptat-
nych podstawowych swiadczen leka-
rza stomatologa oraz podstawowych
materiatow stomatologicznych.

podstawowych Swiadczen
zdrowotnych lekarza stomatologa
oraz podstawowych materiatow sto-
matologicznych okresli Minister Zdro-
wia i Opieki Spotecznej, w drodze roz-
porzadzenia, po zasiegnieciu opinii
Naczelnej Rady Lekarskiej oraz Krajo-
wego Zwiagzku Kas Chorych.

Ubezpieczony ma prawo do swiadczen
z zakresu badan diagnostycznych,
w tym analityki medycznej, na podsta-
wie skierowania lekarza ubezpieczenia
zdrowotnego, bezptatnie lub za zry-
czattowang optata.

Minister Zdrowia i Opieki Spotecznej
po zasiegnieciu opinii Krajowego
Zwigzku Kas Chorych okresli, w dro-

dze rozporzadzenia, wykaz badan dia-
gnostycznych, za ktére ubezpieczony
whnosi zryczattowane opftaty, oraz mak-
symalng wysokoé¢ tych optat.”;

32) skresla sig art. 32—34;

33) w art. 35 ust. 2 otrzymuje brzmienie:

«2. Zaopatrzenie w leki i materiaty medyczne przy-
stuguje ubezpieczonemu takze na podstawie
recepty wystawionej przez lekarza nie bedace-
go lekarzem ubezpieczenia zdrowotnego, jezeli
posiada uprawnienia do wykonywania zawodu
oraz zawart z Kasg Chorych umowe upowaznia-
jaca go do wystawiania takich recept.”;

34) w art. 38:
a) skresla sie ust. 2,

b) w ust. 6 po wyrazie ,ustala” dodaje sie wyrazy
» » W drodze rozporzadzenia,”

¢) w ust. 7 wyraz ,zarzadzenia” zastepuje sig wyra-
zem ,rozporzadzenia”;

35) skresla sie art. 40—42;

36) w art. 43 wyraz ,zarzadzenia” zastepuje sie wyra-
zem ,rozporzadzenia”;

37) w art. 44 w ust. 2 skresla sie wyrazy ,i cztonkom ich
rodzin”;

38) w art. 45 po wyrazie ,okresla” dodaje sie wyrazy
» W drodze rozporzadzenia,”;

39) art. 47 otrzymuje brzmienie:

LArt. 47. 1. Zaopatrzenie w przedmioty ortope-
dyczne, $rodki pomocnicze i lecznicze
srodki techniczne przystuguje ubezpie-
czonym na zlecenie lekarza ubezpiecze-
nia zdrowotnego bezptatnie, za czescio-
wa odptatnoscia lub odptatnie.

2. Inwalidom wojennym i wojskowym
przystuguje prawo do bezptatnych
przedmiotow ortopedycznych, srod-
kéw pomocniczych i leczniczych $rod-
koéw technicznych na zlecenie lekarza
ubezpieczenia zdrowotnego.

3. Kasa Chorych moze wprowadzi¢ limit
cen dla przedmiotow ortopedycznych,
srodkow pomocniczych i leczniczych
srodkéw technicznych, o takim samym
zastosowaniu, ale réznych cenach —
w zakresie ktdérego finansuje to swiad-
czenie.

4. Minister Zdrowia i Opieki Spotecznej
okresli, w drodze rozporzadzenia, po za-
siegnieciu opinii Krajowego Zwiazku
Kas Chorych szczegétowy wykaz przed-
miotéw ortopedycznych, srodkdéw po-
mocniczych i leczniczych srodkow tech-
nicznych oraz wysokos$¢ udziatu wta-
snego ubezpieczonego w cenie ich na-
bycia.

5. Udziat Kasy Chorych nie moze byé niz-
szy niz kwota stanowiaca 50% limitu ce-
ny $wiadczenia lub ceny $wiadczenia,
jezeli limit nie zostat ustalony.
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6. Kasa Chorych moze osobie ubezpieczo-

nej wypozyczac nieodptatnie, po wnie-
sieniu kaucji, niezbedne przedmioty or-
topedyczne i srodki pomocnicze na wa-
runkach okreslonych w statucie Kasy.”;

40) art. 48 otrzymuje brzmienie:
#Art. 48. 1. Leczenie uzdrowiskowe przystuguje

ubezpieczonemu na podstawie skiero-
wania wystawionego przez lekarza
ubezpieczenia zdrowotnego.

. Skierowanie, o ktérym mowa w ust. 1,
wymaga potwierdzenia przez Kase
Chorych.

. Ubezpieczony ponosi koszty zakwate-
rowania i wyzywienia w sanatorium
uzdrowiskowym oraz, z zastrzezeniem
art. 50 ust. 2, koszty przejazdu do i z sa-
natorium, na zasadach okreslonych
w odrebnych przepisach.

. Minister Zdrowia i Opieki Spotecznej
okresli, w drodze rozporzadzenia, szcze-
gotowe zasady potwierdzania skiero-
wania, o ktérym mowa w ust. 1.”;

2. W razie nieprzedstawienia karty ubez-

pieczenia tub w przypadku, gdy ubez-
pieczony nie optacit sktadki na ubezpie-
czenie zdrowotne przez okres dtuzszy
niz 30 dni, Swiadczenie zostaje udzielo-
ne na koszt ubezpieczonego, z wyijat-
kiem nagtych zachorowan zwigzanych
z wypadkiem, zatruciem, urazem, sta-
nOw zagrozenia zycia lub porodu.

. W razie nieodprowadzenia sktadki za

ubezpieczonego przez zobowigzanego
ptatnika, przez okres dtuzszy niz 30 dni,
Kasa Chorych obcigza tego ptatnika
kosztami $wiadczenia udzielonego
ubezpieczonemu.

4. W razie podzZniejszego przedstawienia

karty ubezpieczenia lub optacenia zale-
glych sktadek wraz z odsetkami, ubez-
pieczony i platnik moze ubiegac sie
o zwrot kosztow, o ktoérych mowa w
ust. 21 3, w trybie okreslonym w statu-
cie Kasy Chorych.

. Roszczenia, o ktérych mowa w ust. 3,

ulegajg przedawnieniu z uptywem 12

41) skresla sie art. 49; miesiecy od dnia, w ktérym roszczenia

42) art. 50 otrzymuje brzmienie: staty sie wymagalne.
JArt. 50. 1. Ubezpieczonemu na podstawie zlece- 6. Przepisow ust. 1—3 nie stosuje si¢ do

nia lekarza przystugujg bezptatne prze-

jazdy srodkiem transportu sanitarnego

w przypadkach:

1) przewozu oséb wymagajacych na-
tychmiastowego leczenia w zakia-
dzie opieki zdrowotnej,

2) przewozow wynikajgcych z potrzeby
zachowania ciggtosci leczenia
w przypadkach schorzen zagrazaja-
cych zdrowiu lub zyciu.

. Ubezpieczonemu na podstawie zlece-
nia lekarza ubezpieczenia zdrowotnego
przystuguje bezptatny przejazd srodka-
mi transportu sanitarnego w przypadku
przewozu 0s6b z dysfunkcjg narzadu
ruchu uniemozliwiajaca korzystanie ze
srodkoéw transportu publicznego w celu
odbycia leczenia do najblizszego zakta-
du udzielajgcego swiadczen w tym za-
kresie i z powrotem.

. Statut Kasy Chorych moze okresla¢ wy-
sokos$¢ udziatu wtasnego ubezpieczo-
nego w kosztach przejazdu lub petne
pokrycie tych kosztow przez ubezpie-
czonego w przypadkach nie wymienio-
nych wust. 1i2.7;

43) art. 51 otrzymuje brzmienie:
~Art. 51. 1. Ubezpieczony ubiegajacy sie o $wiad-

czenie z ubezpieczenia zdrowotnego
jest obowigzany przedstawi¢ karte
ubezpieczenia. W przypadkach, o kto-
rych mowa w ust. 2, karta moze zostaé
przedstawiona w terminie podzniej-
szym, na zasadach okreslonych w sta-
tucie Kasy Chorych.

dzieci od dnia urodzenia do ukonhczenia
3 miesigca zycia.”;

44) skresla sie art. 52;

45) art. 53 otrzymuje brzmienie:
~Art. 53. 1. Kasy Chorych zawierajg umowy

o udzielanie swiadczen ze $Swiadczenio-
dawcami posiadajgcymi uprawnienia
do udzielania $wiadczen na podstawie
odrebnych przepisow.

. Kasa Chorych po zasiegnieciu opinii sa-

morzgdoéw zawodow medycznych okre-
sla  warunki dotyczace udzielania
$wiadczen zdrowotnych, zapewnienia
jakosci i dostepnosci $wiadczen, rozli-
czania kosztéw $wiadczen i mechani-
zmow ograniczania wzrostu tych kosz-
téw, a takze zasady kontroli realizacji
umow.

. Kasa Chorych przy zawieraniu umow

jest obowigzana do przestrzegania:

1) zasady zrownowazenia wydatkow
z przychodami Kasy Chorych,

2) zasady, ze suma kwot zobowigzan
Kasy Chorych wobec $wiadczenio-
dawcow ze wszystkich zawartych
umow musi sie miescié w planie fi-
nansowym Kasy Chorych.

. Umowy miedzy Kasg Chorych a $wiad-

czeniodawcami  powinny  okreslaé

w szczegodlnosci:

1) rodzaj i zakres udzielanych $wiad-
czen,

2) warunki i zasady udzielania swiad-
czen,
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3) zasady rozliczen ze swiadczeniodaw-
cami,

4) maksymalna kwote zobowiazania
Kasy Chorych wobec $wiadczenio-
dawcy,

5) zasady kontroli jakosci, zasadnosci
i dostepnosci $wiadczen oraz realiza-
cji umow,

6) zasady rozpatrywania kwestii spor-
nych, zazalen, przeprowadzania
i udokumentowania postepowania
kontrolnego oraz wydawania wnio-
skow pokontrolnych,

7) zasady prowadzenia dokumentagcji
przez swiadczeniodawcdw na po-
trzeby realizacji ubezpieczenia zdro-
wotnego i jej udostepniania Kasie
Chorych.”;

46) w art. 54 ust. 1 otrzymuje brzmienie:

. 1. Zawieranie przez Kasy Chorych umoéw o udzie-
lanie swiadczen odbywa sie po uprzednim
przeprowadzeniu konkursu ofert.”;

47) po art. 54 dodaje si¢ art. 54a w brzmieniu:

JArt. b4a. Przy zawieraniu umoéw o udzielanie
swiadczen zdrowotnych oraz usiug
transportu sanitarnego nie stosuje sie
przepiséw o zamowieniach publicz-
nych.”;

48) skresla sie art. bb;

49) po art. 55 dodaje sig art. 55a w brzmieniu:

LArt. 55a. 1. Organy samorzadu terytorialnego, po
zasiggnieciu opinii samorzadéw za-
wodow medycznych w porozumieniu
z Kasg Chorych, na ktérych obszarze
dziata, sg obowigzane do opracowa-
nia i aktualizacji planu zabezpieczenia
ambulatoryjnej opieki zdrowotnej na
obszarze ich dziatania; w oparciu o ten
plan Kasa Chorych zawiera umowy ze
swiadczeniodawcami. Organy samo-
rzgdu terytorialnego zamieszczajg
plan w dzienniku urzedowym woje-
wodztwa, na obszarze ktérego dziata
Kasa Chorych.

2. Minister Zdrowia i Opieki Spotecznej
okresli, w drodze rozporzadzenia, za-
sady i warunki, jakim powinien odpo-
wiadac plan zabezpieczenia ambulato-
ryjnej opieki zdrowotnej, uwzglednia-
jac zapewnienie ubezpieczonym cato-
dobowego dostepu do $wiadczen le-
karskich i pielegniarskich oraz nie-
zbedna dla tego celu liczbe lekarzy
podstawowej opieki zdrowotnej lub
rodzinnych, lekarzy specjalistow, pie-
legniarek i potoznych i innych swiad-
czeniodawcéw.”;

50) art. 56 otrzymuje brzmienie:

»Art. 56. 1. Kasa Chorych nie moze zawiera¢ umo-
wy o udzielanie ambulatoryjnych
$wiadczen zdrowotnych z lekarzem, je-

zeli udziela on $wiadczen w zaktadzie
opieki zdrowotnej, ktory zawart umowe
z Kasa Chorych.

. Przepis ust. 1 stosuje sie odpowiednio

do innego swiadczeniodawcy wykonu-
jacego zawod medyczny lub psycholo-
ga.u;

51) art. 57 otrzymuje brzmienie:

»Art. 57. Kasy Chorych zawierajag umowy ze szpita-
lami bedacymi samodzielnymi publiczny-
mi lub niepublicznymi zaktadami opieki
zdrowotnej w rozumieniu ustawy o zakta-
dach opieki zdrowotnej w celu zapewnia-
nia ubezpieczonym leczenia szpitalne-

"

go.”;
52) art. 58 otrzymuje brzmienie:

LArt. 8. 1.

Swiadczenia ambulatoryjne z zakresu

specjalistycznej opieki zdrowotnej sa

udzielane ubezpieczonym na podsta-

wie skierowania lekarza ubezpieczenia

zdrowotnego, z wyjatkiem swiadczen:

1) ginekologa i pofoznika,

2) stomatologa,

3) dermatologa i wenerologa,

4) onkologa,

5) psychiatry,

6) lecznictwa odwykowego dla osob
uzaleznionych od alkoholu, srodkéw

odurzajgcych i substancji psychotro-
powych oraz od tytoniu,

7) dla os6b zakazonych wirusem HIV,
8) dla osob chorych na gruilice,

9) dla kombatantow w zakresie choréb
wojennych i obozowych.

. Swiadczenia, o ktérych mowa w ust. 1,

zwigzane z wypadkiem, zatruciem, ura-
zem, stanem zagrozenia zycia lub poro-
dem udzielane sa bez skierowania leka-
rza ubezpieczenia zdrowotnego.

. Swiadczenia zdrowotne szpitali sa

udzielane bez skierowania lekarza
ubezpieczenia zdrowotnego w razie wy-
padkéw, zatru¢, urazow, porodu, sta-
néw zagrozenia zycia oraz w razie wy-
dania na podstawie odrebnych przepi-
sOw decyzji o przymusowej hospitaliza-
cji.

. Swiadczenia z zakresu diagnostyki, re-

habilitacji leczniczej oraz zabiegi ambu-
latoryjne, a takze $wiadczenia innych
niz lekarze $wiadczeniodawcéw s3
udzielane ubezpieczonemu na podsta-
wie skierowania lekarza ubezpieczenia
zdrowotnego.

. Swiadczenie zdrowotne udzielone

ubezpieczonemu bez skierowania leka-
rza ubezpieczenia zdrowotnego, jezeli
to skierowanie jest wymagane, optaca
ubezpieczony.”;

53) art. 59 otrzymuje brzmienie:
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LArt. 59, 1. Leki i materiaty medyczne sg wydawa-

ne ubezpieczonym przez apteke na za-
sadach okreslonych w ustawie.
. Apteka ma obowiazek w szczegolnosci:
1) zapewniac dostepnos¢ lekéw i mate-
riatbw medycznych objetych wyka-
zami lekdw podstawowych i uzupet-
niajacych, o ktérych mowa w art. 37
ust. 5 pkt 1, oraz lekéw, preparatéw
diagnostycznych, a takze sprzetu jed-
norazowego uzytku, o ktérych mowa
w art. 39,

2) udostegpnia¢ do kontroli przez Kasg
Chorych lub na jej zlecenie przez or-
gany nadzoru farmaceutycznego do-
kumentacje, ktorg apteka jest obo-
wigzana prowadzi¢ na podstawie od-
rebnych przepisow,

3) przekazywa¢ dane o obrocie refun-
dowanymi lekami i materiatami me-
dycznymi.

. Minister Zdrowia i Opieki Spotecznej
po zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady
Aptekarskiej okresli, w drodze rozporzg-
dzenia, tryb | sposéb przekazywania
oraz zakres danych o obrocie, o ktorym
mowa w ust. 2 pkt 3.”;

54) po art. 59 dodaje sig art. 59a w brzmieniu:
LArt. 59a. 1. Apteka otrzymuje refundacje ceny le-

ku lub materialu medycznego wyda-
wanego ubezpieczonemu bezptatnie,
za opfata ryczattowa lub za czesciowa
odptatnoscia.

. Refundacja, o ktérej mowa w ust. 1,
nie moze przekraczac ustalonego limi-
tu cen, z zastrzezeniem art. 44 ust. 2,
i dokonywana jest przez Kase Chorych
na zasadach, o ktérych mowa w
ust. 3—5.

. Kasa Chorych w porozumieniu z Okre-
gowa lzbg Aptekarska ustala:

1) terminy przedstawiania przez apte-
ki Kasie Chorych zbiorczych zesta-
wien zrealizowanych recept podle-
gajacych refundacg;ji,

2) terminy zwrotu aptekom naleznosci
z tytutu refundacji, po przedtozeniu
zestawienia recept, o ktérym mowa
w pkt 1,

3) tryb udostepniania Kasie Chorych
do kontroli recept zrealizowanych
przez ubezpieczonych i zwigzanych
z tym informac;ji,

4) wysoko$¢ odsetek naleznych apte-
kom w razie nieterminowej refun-
dacji ceny, o ktérej mowa w ust. 1.

4. Uzgodnienia te obowiazuja Kase Cho-
rych oraz wszystkie apteki na terenie
dziatania danej Kasy Chorych oraz da-
nej Okregowej Izby Aptekarskiej.

5.W przypadku nieuzgodnienia termi-

noéw, o ktérych mowa w ust. 3 pkt 1i2,
terminy te nie mogg przekroczyd
15 dni.

6. Kasa Chorych dokonuje zwrotu nalez-

nosci z tytutu refundacji w terminie,
0 ktérymm mowa w ust. 3 pkt 2 lub
ust. 5.

7. W przypadku przekroczenia przez Ka-

se Chorych terminu, o ktérym mowa
w ust. b, aptece przystugujg odsetki.

8. Minister Zdrowia i Opieki Spotecznej

po zasiggnieciu opinii Rady Krajowe-
go Zwigzku Kas Chorych i Naczelnej
Rady Aptekarskiej okresli, w drodze
rozporzadzenia, wzér zbiorczego ze-
stawienia recept podlegajacych refun-
dacji.”;

55) art. 60 otrzymuje brzmienie:
L~Art. 60. 1. Ubezpieczony ma prawo do:

1) wyboru lekarza podstawowej opieki
zdrowotnej lub lekarza rodzinnego
sposréd lekarzy ubezpieczenia zdro-
wotnego wspotpracujgcych z Kasa
Chorych, do ktorej nalezy ubezpie-
czony, z zastrzezeniem ust. 2,

2) wyboru lekarza specijalisty sposrod
lekarzy ubezpieczenia zdrowotnego
wspotpracujgcych z Kasg Chorych,
do ktérej nalezy ubezpieczony, z za-
strzezeniem art. 58 ust. 1i 5,

3) wyboru szpitala na zasadach okre-
$lonych w art. 31¢ oraz 58 ust. 3,

4) wyboru pielegniarki, potoznej i in-
nych s$wiadczeniodawcéw zwiaza-
nych umowag z Kasg Chorych, z za-
strzezeniem art. 58 ust. 5,

5) wyboru Kasy Chorych,

6) pokrycia przez Kase Chorych, ktorej
ubezpieczony jest cztonkiem, wydat-
kéw poniesionych w zwigzku z uzy-
skaniem $wiadczenh w razie nagtego
zachorowania, wypadku, urazu i za-
trucia lub potrzeby natychmiastowe-
go leczenia szpitalnego, udzielanych
przez $wiadczeniodawcdw nie zwig-
zanych umowa z zadna Kasg Cho-
rych — do wysokosci przecietnych
kosztéw takich s$wiadczen w danej
Kasie Chorych, o ile wykaze, ze nie
miat mozliwosci uzyskania $wiad-
czenia u sSwiadczeniodawcy zwigza-
nego umowa z Kasa.

. Jezeli ubezpieczony zmienia wybrane-

go przez siebie lekarza podstawowej
opieki zdrowotnej lub lekarza rodzinne-
go bez zgody Kasy Chorych przed upty-
wem szes$ciu miesiecy od dokonania
wyboru, wnosi zryczattowang optate
rejestracyjng do Kasy Chorych w wyso-
kosci 2,5% przeciethego wynagrodze-
nia.”;



Dziennik Ustaw Nr 117

— 4298 —

Poz. 756

56) art. 61 otrzymuje brzmienie:

~Art. 61. 1. Kasa Chorych przeprowadza lub zleca
kontrole biezace] realizacji umowy
o udzielanie $wiadczen, a w szczegol-
nosci kontrole:

1) sposobu korzystania ze $wiadczen
przez ubezpieczonych, dostepnosci
i jakosci $wiadczen oraz zasad orga-
nizacji ich udzielania,

2) stosowania procedur diagnostycz-
nych i terapeutycznych pod wzgle-
dem jakosci i zgodnosci z przyjetymi
standardami,

3) sposobu korzystania ze $wiadczen
specjalistycznych i stosowanych
technologii medycznych,

4) zasadnosci wyboru lekéw i materia-
tow medycznych oraz przedmiotow
ortopedycznych i $rodkéw pomocni-
czych stosowanych w diagnostyce,
leczeniu i rehabilitacji,

5) zasad wystawiania recept.

2. Kontrole dokumentacji medycznej i ja-
kosci udzielanych $wiadczed zdrowot-
nych moga by¢ przeprowadzane tylko
przez upowaznionych przez Kase Cho-
rych lekarzy, pielegniarki, potoine lub
przedstawicieli innych zawodéw me-
dycznych, o ile zakres kontroli ich doty-
czy.

3. Podmiot kontrolowany zobowigzany
jest do przedfozenia niezbednych doku-
mentow, udzielania informacji i pomo-
cy podczas kontroli.

4. Podmiot kontrolowany powinien
uwzglednia¢ wyniki kontroli i stosowad
sie do zalecen pokontrolnych.”;

57) art. 62 otrzymuje brzmienie:

LArt. 62. 1. W razie pobytu ubezpieczonego poza
obszarem dziatania wtasciwe] Kasy
Chorych i nagtego zachorowania lub
pogorszenia sige stanu zdrowia, $wiad-
czen udziela zaktad opieki zdrowotnej
lub lekarz ubezpieczenia zdrowotnego,
z ktorym Kasa Chorych, wtasciwa ze
wzgledu na miejsce pobytu ubezpie-
czonego, zawarta umowe o udzielanie
swiadczen.
2. Koszty s$wiadczen, o ktérych mowa
w ust. 1, sg rozliczane bezposrednio po-
miedzy wtasciwymi kasami.”;
58) skresla sie art. 631 64;
59) w tytule rozdziatu 6 wyrazy ,kas powszechnego
ubezpieczenia zdrowotnego” zastepuje sie wyraza-
mi ,Kas Chorych”;
60) art. 65 otrzymuje brzmienie:

LArt. 65. 1. Zadania z zakresu ubezpieczenia zdro-
wotnego realizuja:

1) regionalne Kasy Chorych,
2) branzowe Kasy Chorych,
3) Krajowy Zwiagzek Kas Chorych.

2. Kasy Chorych sg z mocy ustawy czion-
kami Krajowego Zwiagzku Kas Chorych.

3. Kasa Chorych moze tworzy¢ biura tere-
nowe, zwane dalej ,oddziatami Kasy.”;

61) art. 66 otrzymuje brzmienie:

LArt. 66. 1. Kasa Chorych jest instytucja samorzad-
na, reprezentujaca ubezpieczonych.

2. Kasy Chorych maja osobowosé¢ praw-
nq.n;
62) w art. 67 ust. 1i 2 otrzymuja brzmienie:

»1. Kasy Chorych uzyskujg osobowos$¢ prawng
z chwilg wpisu do rejestru prowadzonegaq przez
Sad Rejonowy dla Miasta Stotecznego Warsza-
wy w Warszawie. ‘

2. W postepowaniu przed Sadem Rejonowym
stosuje sie przepisy Kodeksu postepowania cy-
wilnego o postepowaniu nieprocesowym.”;

63) skreséla sie art. 68 i 69;

64) po art. 69 dodaje sie art. 69a—69¢c w brzmieniu:

LArt. 69a. 1. Regionalna Kasa Chorych jest podsta-
wowa jednostkg organizacyjng ubez-
pieczenia zdrowotnego.

2. Regionalna Kasa Chorych obejmuje
zasiegiem swojego dziatania obszar
zamieszkany przez co najmnigj
1 000 000 ludnosci. Obszar dziatania
Kasy Chorych powinien uwzgledniaé
granice administracyjne jednego lub
kilku wojewddztw.

3. Regionalna Kasa Chorych zobowiaza-
na jest przyjaé w sktad cztonkdéw kazda
osobe podlegajacg obowiagzkowi
ubezpieczenia zdrowotnego, zamiesz-
kata na obszarze dziatania Kasy Cho-
rych.

4. Regionalna Kasa Chorych zobowigza-
na jest przyjac¢ w sktad cztonkow kazda
osobe podlegajacg obowigzkowi
ubezpieczenia, zamieszkatg poza ob-
szarem dziatania Kasy Chorych — na
whniosek tej osoby.

Art. 69b. Osoba objeta obowigzkiem ubezpiecze-
nia zdrowotnego jest cztonkiem regio-
nalnej Kasy Chorych wtasciwej dla miej-
sca zamieszkania lub na swdj wniosek
innej Kasy Chorych albo instytucji ubez-
pieczenia zdrowotnego, o ktérej mowa
w art. 4a.

Art.69c. 1. Branzowe Kasy Chorych tworzy i zno-
si Rada Ministréw, w drodze rozporza-
dzenia, po zasiegnieciu opinii Rady
Krajowego Zwigzku Kas, na wniosek
poparty przez pisemne deklaracje co
najmniej 500 000 osob.

2. W rozporzadzeniu, o ktérym mowa
w ust. 1, Rada Ministrow okresla
w szczegolnosci:

1) nazwe i siedzibe branzowej Kasy
Chorych,

2) ustréj Kasy Chorych i kompetencje
jej organow,



Dziennik Ustaw Nr 117 — 4299 —

Poz. 756

3) tryb powotywania i odwotywania
na stanowiska w organach Kasy
Chorych,

4) kryteria przyjmowania cztonkow
Kasy Chorych zgodne z zasadg wol-
nego wyboru Kasy Chorych.

3. W przypadku zniesienia branzowej Ka-
sy Chorych, jej cztonkowie stajg sie
cztonkami regionalnej Kasy Chorych.

4, Rozporzadzenie o zniesieniu branzo-
wej Kasy Chorych okresla sposoéb
przeprowadzenia likwidacji  Kasy
i przeznaczenie jej mienia.”;

65) skresla sie art. 70;

66) w rozdziale 6 skresla sie tytut ,Oddziat 1. Regional-
ne kasy"”;

67) skresla sie art. 71;
68) art. 72 otrzymuje brzmienie:

10) zasady ustalania wynagrodzen oraz
diet i zwrotu kosztéw dla cztonkow
organow Kasy Chorych oraz komis;ji
skarg i wnioskow,

11) inne zadania wynikajace z ustawy.

2. Statut Kasy Chorych i jego kazdorazo-
wa zmiana wymaga zatwierdzenia
przez Urzad Nadzoru.

3. Statut Kasy Chorych podlega ogtosze-
niu w wojewddzkich dziennikach urze-
dowych wojewoddztw, na ktérych obsza-
rze dziata ta Kasa, oraz zostaje podany
do publicznej wiadomosci.

4. Uchwala o utworzeniu oddziatu Kasy
Chorych podlega ogtoszeniu w woje-
wodzkim dzienniku urzedowym woje-
wodztwa, na ktérego obszarze utworzo-
no ten oddziat, oraz podana zostaje do
publicznej wiadomosci.”;

JArt. 72. Do zakresu dziatania Kasy Chorych nalezy  70) art. 74 otrzymuje brzmienie:

wykonywanie wszelkich czynnosci z za-
kresu ubezpieczenia zdrowotnego,
a w szczegolnosci:

1) prowadzenie ewidencji osob objetych

LArt. 74. Organami Kasy Chorych sa:

1) rada Kasy Chorych,
2) zarzad Kasy Chorych.”;

ubezpieczeniem zdrowotnym, 71) art. 75 otrzymuje brzmienie:

2) stwierdzanie i potwierdzanie prawa
osoby ubezpieczonej do swiadczen,

3) analizowanie wykonania obowigzku
powszechnego ubezpieczenia zdrowot-
nego,

4) zarzgdzanie funduszami Kasy,

5) ustalanie planu finansowego,

6) zawieranie i finansowanie umow
0 udzielanie $wiadczen na rzecz ubez-
pieczonych oraz kontrola realizacji tych
umaow,

7) tworzenie oddziatéw Kasy Chorych
i kierowanie ich dziatalnoscia.”;

69) art. 73 otrzymuje brzmienie:
LArt. 73. 1. Statut Kasy Chorych okresla w szcze-
golnosci:
1) nazwe i siedzibe Kasy Chorych,
2) obszar dziatania Kasy Chorych,

3) zasady tworzenia i funkcjonowania
oddziatéw Kasy Chorych,

4) liczbe cztonkéw organow Kasy Cho-
rych i zakres czynnosci tych orga-
now,

5) zasady funkcjonowania biura Kasy
Chorych,

6) zasady sporzadzania i zatwierdzania
planu finansowego i rocznego spra-
wozdania finansowego,

7) sktad i zasady dziatania prezydium
rady Kasy Chorych oraz komis;ji
skarg i wnioskow,

LArt. 75. 1. Rada regionalnej Kasy Chorych powo-

tywana jest przez sejmik wojewddztwa,
sposrod osob ubezpieczonych w danej
Kasie, z obszaru dziatania regionalnej
Kasy Chorych, z zastrzezeniem ust. 2i 3.

2. Rada Kasy Chorych nie moze liczy¢ wie-
cej niz 21 cztonkow.

3. W przypadku gdy Kasa Chorych obej-
muje zasiegiem swojego dziatania ob-
szar wiecej niz jednego wojewodztwa,
sejmiki wojewddzkie powotujg do rady
Kasy Chorych cztonkow w liczbie pro-
porcjonalnej do liczby osdb ubezpie-
czonych mieszkajgcych na terenie da-
nego wojewoddztwa.

4. Cztonkowie rady Kasy Chorych nie mo-
ga byé jednoczesnie cztonkami zarzadu,
pracownikami Kas Chorych, swiadcze-
niodawcami wspétpracujagcymi z Kasa-
mi Chorych, wtascicielami, pracowni-
kami lub osobami wspdéipracujagcymi
z zaktadami opieki zdrowotnej, ktore za-
warly umowe z Kasami Chorych na
udzielanie $wiadczen, a takze cztonka-
mi organdw zaktadu ubezpieczen pro-
wadzacego dziatalno$é ubezpieczenio-
wg w zakresie ubezpieczen zdrowot-
nych, na podstawie ustawy z dnia
28 lipca 1990 r. o dziatalnosci ubezpie-
czeniowej (Dz.U.z 1996 . Nr 11, poz. 62
oraz z 1997 r. Nr 43, poz. 272, Nr 88,
poz. 554, Nr 107, poz. 685, Nr 121,
poz. 769 i 7701 Nr 139, poz. 934).”;

8) zasady kontroli wewnetrznej Kasy 72) po art. 75 dodaje sig¢ art. 75a i 756b w brzmieniu:

Chorych,

9) warunki cztonkostwa oséb ubezpie-
czajacych sie dobrowolnie,

+Art. 75a. 1. Kadencja rady Kasy Chorych trwa 4 la-

ta i uptywa w dniu pierwszego posie-
dzenia nowo powotanej rady. Cztonek
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rady Kasy Chorych moze byé odwota-
ny przed uptywem kadencji. Pierwsze
posiedzenie rady zwotuje marszatek
sejmiku wojewddztwa wtasciwego dla
miejsca bedacego siedzibg Kasy Cho-
rych. Marszatek przewodniczy jej do
czasu wyboru przewodniczagcego rady
Kasy Chorych.

2. Rada Kasy Chorych zbiera sie na
pierwszym posiedzeniu nie pozniej niz
w ciggu 14 dni od dnia powotania.

Art. 75b. 1. Rada Kasy Chorych wybiera sposrod
swojego sktadu przewodniczacego,
wiceprzewodniczacych i sekretarza ra-
dy oraz przewodniczacego i cztonkow
komisji skarg i wnioskéw.

2. Komisja skarg i wnioskoéw rozpatruje
skargi i wnioski ubezpieczonych
i udziela im odpowiedzi, wspétpracu-
jac w tym zakresie z dyrektorem Kasy
Chorych i zastepca dyrektora do
spraw medycznych, oraz sktada kwar-
talne sprawozdania radzie Kasy.”;

73) art. 76 otrzymuje brzmienie:

«Art. 76. Do zakresu dziatania rady Kasy Chorych
nalezy w szczegolnosci:

1) uchwalanie statutu Kasy Chorych,

2) podejmowanie decyzji o utworzeniu

- oddziatow Kasy Chorych i ustalanie
obszaru ich dziatania,

3) powotywanie i odwolywanie dyrekto-
ra Kasy Chorych oraz na jego wniosek
dwadch zastepcow dyrektora, w tym za-
stepcy dyrektora do spraw medycz-
nych,

4) powotywanie i odwotywanie czton-
kéw komisji skarg i wnioskdw,

5) uchwalanie planu finansowego oraz
przyjmowanie i zatwierdzanie rocz-
nych oraz kwartalnych sprawozdan fi-
nansowych,

6) uchwalanie planu pracy oraz rozpatry-
wanie i przyjmowanie kwartalnych
oraz rocznych sprawozdan z jego wy-
konania,

7) rozpatrywanie okresowych sprawoz-
dan z dziatalnosci zarzagdu Kasy Cho-
rych oraz komisji skarg i wnioskow,

8) uchwalenie regulaminu rady i zarzadu
Kasy Chorych,

9) podejmowanie uchwat dotyczacych
majatku Kasy Chorych, inwestycji
przekraczajgcych upowaznienia statu-
towe dla zarzadu oraz nabywania, zby-
wania i obcigzania nieruchomosci,

10) wybor przedstawicieli do Krajowego
Zwiazku Kas Chorych,
11) inne zadania zastrzezone w ustawie
i statucie Kasy Chorych do wiasciwo-
Sci rady.”;
74) skresla sie art. 77;

75) art. 78 otrzymuje brzmienie:
~Art. 78. 1. Rada Kasy Chorych odbywa posiedze-

nia nie rzadziej niz raz na dwa miesiace.
2. Posiedzenia zwotuje i przewodniczy im
przewodniczacy rady Kasy Chorych lub
dziatajgcy z jego upowaznienia wice- -
przewodniczacy.

3. Nadzwyczajne posiedzenie rady Kasy

Chorych jest zwotywane na wniosek za-
rzadu Kasy, Prezesa Urzedu Nadzoru,
Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej al-
bo co najmniej 1/3 cztonkdw rady Kasy,
w terminie nie dtuzszym niz 14 dni od
dnia doreczenia zadania przewodnicza-
cemu rady Kasy lub petnigcemu jego
obowiazki wiceprzewodniczgcemu.”;

76) art. 79 otrzymuje brzmienie:
~Art. 79. 1. Rada Kasy Chorych, z zastrzezeniem

ust. 2, podejmuje uchwaty w obecnosci
co najmniej potowy liczby cztonkdw.

2. Na posiedzeniach nadzwyczajnych ra-
da Kasy Chorych podejmuje uchwaty
w obecnosci co najmniej 2/3 liczby
cztonkéw.

3. Uchwaty rady Kasy Chorych zapadaja
bezwzgledng  wiekszoscia  gltosow
cztonkéw obecnych na posiedzeniu.

4. Bezwzgledna wigkszo$é gtosdw  ma
miejsce woweczas, gdy za kandydatem
lub wnioskiemm oddana zostata liczba
gtosoéw co najmniej o jeden wiegksza od
sumy pozostatych waznie oddanych
gtosow.

5. Protokoly z posiedzen rady Kasy Cho-
rych sg dostepne do wgladu dla ubez-
pieczonych w Kasie Chorych.”;

77) skreséla sie art. 80;

78) w art. 81 ust. 1—3 otrzymuja brzmienie:
. 1. Cztonkowie rady Kasy Chorych za udziat w po-

2.

siedzeniu otrzymujg diety oraz zwrot kosztéw
przejazdéw, a zamiejscowi — rdéwniez zwrot
kosztow noclegow.

Przepis ust. 1 stosuje si¢ do cztonkéw komis;ji
skarg i wnioskow.

3. Wysokos¢ diet, o ktérych mowa w ust. 11 2,

uchwala rada Kasy Chorych, przy czym nie mo-
ze ona przekracza¢ 2/3 przecietnego wynagro-
dzenia.”;

79) art. 82 otrzymuje brzmienie:
LArt. 82. 1. Zarzad Kasy Chorych tworza dyrektor

oraz 2—>5 cztonkdw, w tym 2 zastepcow
dyrektora.

2. Zarzad Kasy Chorych reprezentuje Kase
na zewnatrz, kieruje dziatalnoscig Kasy
i decyduje we wszystkich sprawach nie
zastrzezonych do kompetencji rady Ka-
sy.

3. Statut Kasy Chorych okresla zakres
obowiagzkow dyrektora Kasy Chorych
i jego zastepcow.
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4. Zarzad Kasy Chorych podejmuje decy-
zje zwykta wiekszoscia gtoséw w obec-
nosci co najmniej potowy ogdlnej licz-
by cztonkéw, w tym dyrektora lub jego
zastepcy.

5. Oswiadczenia woli w imieniu zarzadu
Kasy Chorych sktada dyrektor zarzadu
lub z jego upowaznienia jeden z jego za-
stepcow.

6. Do zadah zarzagdu Kasy Chorych nalezy
w szczegolnosci:

1) wykonywanie uchwat rady Kasy
Chorych,

2) opracowywanie projektu planu pra-
cy Kasy Chorych,

3) opracowywanie projektu planu fi-
nansowego Kasy Chorych,

4) wykonywanie planu finansowego
i planu pracy Kasy Chorych,

B) zarzadzanie funduszami i mieniem
Kasy Chorych,

6) lokowanie funduszu rezerwowego
Kasy Chorych,

7) opracowywanie kwartalnych i rocz-
nych sprawozdan z dziatalnosci Kasy
Chorych oraz kwartalnych i rocznych
sprawozdan finansowych,

8) negocjowanie umow ze $wiadcze-
niodawcami, ich zawieranie i rozli-
czanie oraz kontrola ich wykonywa-
nia,

9) podejmowanie decyzji w sprawach
okreslonych w ustawie i statucie
Kasy Chorych,

10) zapewnienie obstugi organizacyjno-
-technicznej organéw Kasy Chorych,

11) przedstawianie radzie Kasy Chorych
projektow utworzenia oddziatéw Ka-
sy, ich lokalizacji, obszaru i zakresu
dziatania,

12) kierowanie dziatalnoscig oddziatéw
Kasy Chorych,

13) przekazywanie do Urzedu Nadzoru
statutu i innych uchwat rady Kasy
Chorych, planu finansowego oraz
kwartalnych i rocznego sprawozda-
nia finansowego, sprawozdan kwar-
talnych i rocznego z dziatalnosci Ka-
sy Chorych nie pézniej niz w ciggu
7 dni od dnia ich przyjecia przez rade
Kasy, a takze informacji, o ktérych
mowa w art. 130 ust. 4,

14) podawanie do publicznej wiadomo-
$ci statutu Kasy Chorych, rocznego
planu finansowego oraz rocznego
sprawozdania finansowego,

15) przygotowanie i przedstawianie ra-
dzie Kasy Chorych corocznych pro-
gnoz przychodéw i kosztow,

16) przygotowywanie i przedstawianie
radzie Kasy Chorych projektu planu

zabezpieczenia ambulatoryjnej opie-
ki zdrowotnej, o ktérym mowa
w art. b5a.

7. Dyrektor wykonuje, jako pracodawca,
czynnosci w sprawach z zakresu prawa
pracy w stosunku do pracownikow biu-
ra Kasy Chorych.”;

80) art. 83 otrzymuje brzmienie:

LArt. 83. 1. Zastepcag dyrektora Kasy Chorych do
spraw medycznych jest lekarz.

2. Do zakresu dziatania zastepcy dyrekto-
ra Kasy Chorych do spraw medycznych
nalezy w szczegolinosci:

1) dokonywanie ocen zachorowalnoséci
i chorobowosci wsrod ubezpieczo-
nych w Kasie Chorych oraz opraco-
wywanie wnioskéw dotyczacych
dziatania Kasy w tym zakresie,

2) monitorowanie dostgpnosci i jakosci
$wiadczen zdrowotnych zapewnia-
nych przez Kase Chorych oraz prze-
prowadzanie lub zlecanie przepro-
wadzenia kontroli w tym zakresie
i przedstawianie wnioskow zarzado-
wi Kasy,

3) wspotpraca z komisjg skarg i wnio-
skow w zakresie dotyczgcym udziela-
nia swiadczen.”;

81) po art. 83 dodaje sie art. 83a w brzmieniu:

LArt. 83a. Cztonkowie zarzadu Kasy Chorych oraz
pracownicy Kasy Chorych nie moga jed-
noczesnie by¢ cztonkami rady Kasy Cho-
rych, $wiadczeniodawcami, wtasciciela-
mi, pracownikami lub osobami wspot-
pracujacymi z zaktadami opieki zdrowot-
nej, ktére zawarty umowe z Kasa Cho-
rych, a takze cztonkami organow zaktadu
ubezpieczen prowadzacego dziatainosé
ubezpieczeniowag w zakresie ubezpie-
czeh zdrowotnych na podstawie ustawy
o dziatalnosci ubezpieczeniowej.”;

82) skreséla sig art. 84—88;
83) wrozdziale 6 skres$la sie oddziat 2i 3 oraz tytut ,Od-

dziat 4 Krajowy Zwiagzek Kas”;

84) art. 107 otrzymuje brzmienie:

LArt. 107.1. Krajowy Zwigzek Kas Chorych zrzesza
Kasy Chorych.

2. Siedzibag Krajowego Zwigzku Kas Cho-
rych jest Warszawa.

3. Krajowy Zwigzek Kas Chorych prowa-
dzi dziatalno$¢ na podstawie ustawy
i statutu Krajowego Zwiagzku Kas Cho-
rych.

4. Krajowy Zwigzek Kas Chorych uzysku-
je osobowo$¢ prawna z chwilg wpisu
do rejestru. Przepisy art. 67 stosuje sie
odpowiednio.”;

85) art. 108 otrzymuje brzmienie:

LArt. 108. Krajowy Zwigzek Kas Chorych, reprezen-
tujgc wspodlne interesy Kas Chorych,
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wspiera Kasy Chorych w wypetnianiu

ich zadan, a w szczegolnosci:

1) okredla po zasiggnieciu opinii krajo-
wych przedstawicieli $wiadczenio-
dawcéw zasady wzajemnej wspot-
pracy, a w szczegolnosci: zasady
udzielania s$wiadczen zdrowotnych,
ich jakosci i dostepnosci oraz analizy
przyczyn wzrostu kosztéw swiad-
czen, zasady rozliczeh ze $wiadcze-
niodawcami oraz zasady kontroli re-
alizacji umow,

2) reprezentuje Kasy Chorych wobec or-
ganéw administracji rzgdowej oraz
Sejmu i Senatu,

3) ustala zakres niezbednych danych
gromadzonych w systemach infor-
matycznych Kas Chorych i przez
$wiadczeniodawcow, a takie zakres
i procedury wymiany danych pomie-
dzy Kasami Chorych oraz Kasami
Chorych i $wiadczeniodawcami,
Urzedem Nadzoru, Krajowym Zwigz-
kiem Kas Chorych,

4) prowadzi dziatalnos¢ konsultacyjna,
informacyjng oraz szkoleniowa dla
Kas Chorych,

5) zbiera i opracowuje materiaty infor-
macyjne dla potrzeb Kas Chorych,

6) sporzadza coroczng prognoze przy-
chodow i kosztow wszystkich Kas
Chorych oraz Krajowego Zwigzku Kas
Chorych na kolejne 3 lata oraz pro-
gnoze dtugoterminowa,

7) opracowuje wzorcowg dokumentacje
na potrzeby wszystkich Kas Chorych,

8) przygotowuje informacje o dziatalno-
$ci Kas Chorych dla Sejmu i Senatu
oraz dla Ministra Zdrowia i Opieki
Spotecznej.”;

86) art. 109 otrzymuje brzmienie:
~Art. 109. Organami Krajowego Zwigzku Kas Cho-

rych sa:

1) Rada Krajowego Zwiagzku Kas Cho-
rych,

2) dyrektor Biura Krajowego Zwigzku
Kas Chorych.”;

87) art. 110 otrzymuje brzmienie:

LArt. 110. W sktad Rady Krajowego Zwigzku Kas
Chorych wchodza po jednym przedsta-
wicielu regionalnej Kasy Chorych, gdy
Kasa liczy do 2 000 000 cztonkdw,
a w przypadku gdy liczy powyzej
2 000 000 cztonkow — dwodch przedsta-
wicieli.”;

88) w art. 111 dodaje sie na koricu wyrazy i konhczy sie

w dniu pierwszego posiedzenia nowo wybranej

Rady Krajowego Zwigzku Kas Chorych.”;

89) art. 112 otrzymuje brzmienie:

«Art. 112, Rada Krajowego Zwiagzku Kas Chorych
wybiera sposréd swojego sktadu prze-
wodniczacego i zastepcédw przewodni-
czgcego oraz sekretarza.”;

90) art. 113 otrzymuje brzmienie:

L~Art. 113. Do zakresu dziatania Rady Krajowego
Zwiazku Kas Chorych nalezy:

1) uchwalanie statutu,

2) powotywanie i odwotywanie dyrek-
tora Biura Krajowego Zwigzku Kas
Chorych,

3) wystepowanie do organdw admini-
stracji panstwowej i instytucji pan-
stwowych, instytucji samorzadu tery-
torialnego i samorzadéw zawodo-
wych zrzeszajacych osoby wykonuja-
ce zawody medyczne oraz organizacji
zwigzkowych o podjecie okreslonych
inicjatyw lub dziatan w sprawach
zwigzanych z ubezpieczeniem zdro-
wotnym,

4) uchwalanie programoéw dziatania
i planu finansowego oraz przyjmowa-
nie i zatwierdzanie rocznego spra-
wozdania finansowego i rocznego
sprawozdania z wykonania progra-
mow dziatania,

5} wykonywanie zadan, o ktérych mowa
w art. 108 i w statucie.”;

91) po art. 113 dodaje sig art. 113a w brzmieniu:

LArt. 113a. 1. Statut Krajowego Zwiazku Kas Cho-
rych okresla szczegétowo zasady
funkcjonowania, organizacje i finan-
sowanie dziatalnosci organéw Krajo-
wego Zwigzku Kas Chorych oraz Biu-
ra Krajowego Zwigzku Kas.

2. Statut Krajowego Zwiazku Kas Cho-
rych zatwierdza Urzagd Nadzoru.”;

92) art. 114 otrzymuje brzmienie:

~Art. 114. 1. Posiedzenia Rady Krajowego Zwigzku
Kas Chorych zwotuje przewodniczacy
Rady lub petniacy jego obowigzki za-
stepca przewodniczacego.

2. Posiedzenie Rady jest takze zwotywa-
ne na wniosek Prezesa Urzedu Nadzo-
ru, Ministra Zdrowia i Opieki Spotecz-
nej oraz 1/3 liczby cztonkéw Rady Kra-
jowego Zwigzku Kas Chorych, w ter-
minie trzydziestu dni od dnia dorecze-
nia wniosku przewodniczgcemu rady
lub petniagcemu jego obowigzki za-
stepcy przewodniczacego.”;

93) w art. 115 w ust. 2 skresla sie na koncu kropke i do-
daje sie wyrazy ,lub gdy glosowanie dotyczy wy-
boréw przewodniczacego i zastepcow przewodni-
czacego oraz sekretarza.”;

94) skresla sie art. 116;

95) w art. 117 w ust. 2 wyrazy ,, 150%" zastepuje sie wy-
razami ,,300%";

96) art. 118 otrzymuje brzmienie:
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,Art. 118. Do zakresu dziatania dyrektora Biura
Krajowego Zwiagzku Kas Chorych nalezy
w szczegolnosci: '

1) biezace zarzadzanie funduszami i mie-
niem Krajowego Zwigzku Kas Cho-
rych,

2) organizacja Biura Krajowego Zwigzku
Kas Chorych,

3) przekazywanie do Urzedu Nadzoru
statutu i innych uchwat Rady Krajo-
wego Zwigzku Kas Chorych, w tym
planu finansowego i sprawozdania fi-
nansowego, oraz sprawozdania
z dziatalnosci Krajowego Zwigzku Kas
Chorych nie pdézniej niz w ciggu 7 dni
od dnia ich przyjecia przez Rade,

4) wykonywanie uchwat Rady Krajowe-
go Zwiazku Kas Chorych,

5) przygotowywanie programow dziata-
nia i planu finansowego oraz spra-
wozdania finansowego i sprawozda-
nia z dziatalnosci oraz innych doku-
mentéw przedktadanych na posiedze-
nia Rady,

6) zapewnienie obstugi technicznej i or-
ganizacyjno-finansowej Rady Krajo-
wego Zwiagzku Kas Chorych.”;

97) skresla sie art. 119;
98) art. 120 otrzymuje brzmienie:

»Art. 120. Dyrektor Biura Krajowego Zwiazku Kas
Chorych wykonuje, jako pracodawca,
czynnosci z zakresu prawa pracy w sto-
sunku do pracownikéw Biura.”;

99) skresla sie art. 121—123;
100) tytut rozdziatu 7 otrzymuje brzmienie:

~Gospodarka finansowa Kas Chorych i Krajowe-
go Zwigzku Kas Chorych”;

101) art. 124 otrzymuje brzmienie:

LArt. 124, Krajowy Zwigzek Kas Chorych oraz Ka-
sy Chorych prowadza gospodarke fi-
nansowg na zasadach okreslonych
w ustawie.”;

#Art. 128. 1. Kosztami Kasy Chorych sa:

1) koszty $wiadczen dla ubezpieczo-
nych,

2) koszty dziatainosci Kasy Chorych
i jej oddziatéw, w szczegodlnosci
utrzymania nieruchomosci, wyna-
grodzenia, narzuty na wynagro-
dzenia, diety i zwroty kosztéw po-
drézy,

3) odpisy na fundusz rezerwowy Kasy
Chorych,

4) odpisy na rzecz Krajowego Zwiaz-
ku Kas Chorych,

b} odszkodowania,

6) zwroty kosztow $wiadczen zdro-
wotnych udzielanych przez inne
Kasy Chorych Iub instytucje
w przypadkach okreslonych usta-
wa,

7) wyrownanie finansowe, o ktérym
mowa w art. 135,

8) koszty realizacji zadan, o ktérych
mowa w art. 31b ust. 2 pkt 1i 3.

2. Przychody Kasy Chorych sag przezna-
czone na finansowanie kosztow,
o ktorych mowa w ust. 1, oraz inwe-
stycji stuzacych potrzebom Kasy Cho-
rych.”;

105) art.129 otrzymuje brzmienie:

L~Art. 129. 1. Wysokos$¢ srodkdw na koszty admini-
stracyjne Kasy Chorych i jej oddziatéw
okresla corocznie rada Kasy w planie
finansowym Kasy.

2. Wysokos$é¢ odpisu ze srodkéow Kasy
Chorych na rzecz Krajowego Zwigzku
Kas Chorych ustala corocznie Rada
Krajowego Zwigzku Kas Chorych,
w oparciu o przyjete zadania. Odpis
ten w okresie roku kalendarzowego
nie moze przekroczyé kwoty 0,05%
rocznych planowanych przychodéw
Kasy Chorych ze sktadek na ubezpie-
czenie zdrowotne.”;

102) skresla sie art. 1251 126;

103) art. 127 otrzymuje brzmienie: 106) art. 130 otrzymuje brzmienie:

LArt. 127. Przychodami Kasy Chorych sa:
1) sktadki na ubezpieczenie zdrowotne,

2) dochody z lokat i papieréw warto-
$ciowych emitowanych i gwaranto-
wanych przez Skarb Panistwa,

3) odsetki od nie optaconych w terminie
sktadek,

4) darowizny i zapisy,

5) kwoty wyréwnania finansowego,
o ktérym mowa w art. 135,

6) srodki na zadania, o ktérych mowa
w art. 31b ust. 2 pkt 1i 3,

7) inne przychody.”;

104) art. 128 otrzymuje brzmienie:

L~Art, 130. 1. Kasa Chorych tworzy fundusz rezer-
WOWY.

2. Fundusz rezerwowy Kasy Chorych
przeznaczony jest wytacznie na sfinan-
sowanie réznicy spowodowanej prze-
wagag kosztow dziatalnosci biezgcej
nad przychodami Kasy Chorych.

3. Kazdorazowe uruchomienie funduszu
rezerwowego wymaga uchwaty rady
Kasy Chorych.

4, Kasa Chorych zawiadamia Urzad Nad-
zoru o uruchomieniu funduszu rezer-
wowego w terminie 7 dni od jego uru-
chomienia.”;

107) art. 131 otrzymuje brzmienie:
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LArt. 131, 1. Wysoko$¢ odpisu na fundusz rezer-

wowy wynosi 1% miesiecznych przy-
chodéw Kasy Chorych ze sktadek na
ubezpieczenie zdrowotne.
. Srodki funduszu rezerwowego s3 lo-
kowane:

Art. 131c. Jezeli na podstawie  przepisow
art. 151b oraz 151f powotany zostanie
zarzad komisaryczny Kasy Chorych,
moze on za zgoda Urzedu Nadzoru do-
kona¢ zmian organizacyjnych w Kasie
Chorych.

1) w papierach wartosciowych emito-
wanych lub gwarantowanych przez
Skarb Panstwa,

2) na rachunkach bankowych w ban-
kach majacych siedziby na teryto-
rium Rzeczypospolitej Polskiej i kt6-
rych kapitat wtasny wynosi co naj-
mniej 100 000 000 zt, ztym ze w jed-
nym banku nie moze by¢ lokowane
wiecej niz 15% srodkéw funduszu
rezerwowego.

3. Dochody z lokat, o ktérych mowa

Art. 131d. 1. Nadwyzke przychodéw nad kosztami

Kasy Chorych w danym roku prze-

znacza sie na:

1) sptate pozyczki, o kiérej mowa
w art. 131b ust. 7,

2) zwiekszenie zakresu $wiadczen
zdrowotnych.

. O przeznaczeniu nadwyzki decyduje

rada Kasy Chorych w drodze uchwa-
'y.n;

109) skresla sie art. 132;

w ust. 2, zasilaja fundusz rezerwowy 110} art. 133 otrzymuje brzmienie:

do wysokosci okreslonej w ust. 4.

4. Fundusz rezerwowy tworzony jest do
wysokosci 4% kwoty planowanych
rocznych przychodéw Kasy Chorych
ze sktadek na ubezpieczenie zdrowot-

”,

ne.”,

108) po art. 131 dodaje si¢ art. 131a—131d w brzmie-
niu:

LArt. 131a. Kasa Chorych jest obowigzana lokowac
swoje $rodki wytgcznie w papierach
wartosciowych, o ktérych mowa w
art. 131 ust. 2 pkt 1, lub na rachunkach
bankowych, z zastrzezeniem art. 131
ust. 2 pkt 2, w taki sposdb, aby osiagna¢
jak najwiekszy stopien bezpieczenstwa
i rentownosci przy jednoczesnym za-
chowaniu ptynnosci srodkow.

Art. 131b. 1. Kasa Chorych sporzadza na kazdy rok
plan finansowy zrownowazony w za-
kresie wptywow i wydatkow.

2. W planie finansowym uwzglednia sie
kwote wyrownania finansowego,
o ktorym mowa w art. 135.

3. Dyrektor Kasy Chorych przedstawia
projekt planu finansowego na rok na-
stepny radzie Kasy Chorych i Urzedo-
wi Nadzoru do dnia 30 wrzes$nia.

4. Rada Kasy Chorych uchwala nie p6z-
niej niz do dnia 30 pazdziernika plan
finansowy na rok nastepny i przeka-
zuje go do Urzedu Nadzoru.

5. Urzad Nadzoru zatwierdza plan finan-
sowy do dnia 30 listopada.

6. Kasa Chorych podaje zatwierdzony

LArt. 133. 1. Przychodami Krajowego Zwiazku Kas

Chorych sa comiesieczne odpisy Kas
Chorych na rzecz Krajowego Zwigzku
Kas, okreslone w art. 129 ust. 2. Przy-
chodami moga by¢ tez darowizny i za-
pisy.

. Przychody Krajowego Zwiagzku Kas

Chorych przeznaczone sa na sfinan-
sowanie:

1) kosztéw administracyjnych dziatal-
nosci organow i Biura Krajowego
Zwiagzku Kas Chorych, w tym amor-
tyzacji srodkow trwatych oraz war-
tosci niematerialnych i prawnych,
wynagrodzen i narzutéw na wyna-
grodzenia, diet i zwrotéw kosztéw
podrdzy,

2) kosztéw realizacji zadan okreslo-
nych w art. 108,

3) inwestycji koniecznych dla realiza-
cji zadan Krajowego Zwigzku Kas
Chorych.

. Wydatki Krajowego Zwigzku Kas Cho-

rych powinny by¢ pokrywane przez
wptywy.

. Nadwyzka wplywow nad wydatkami

w danym roku kalendarzowym pozo-
staje w Krajowym Zwigzku Kas Cho-
rych i przechodzi na rok nastepny.

. Krajowy Zwigzek Kas Chorych spo-

rzadza na nastepny rok kalendarzowy
plan finansowy i przekazuje ten plan
do zatwierdzenia Urzedowi Nadzoru
nie poézniej niz do dnia 30 listopada.”;

plan finansowy do publicznej wiado- 111) skresla sie art. 134;
mosci. 112) art. 135 otrzymuje brzmienie:

7. W przypadku wystgpienia niedoboru
finansowego w regionalnej Kasie
Chorych sejmik wojewddztwa, na ob-
szarze ktérego dziata ta Kasa, moze
udzieli¢ je] pozyczki.

+Art. 135. 1. Kasy Chorych uczestniczg w wyréw-

naniu finansowym dokonywanym
miedzy Kasami Chorych ze wzgledu
na zroznicowanie przychodow i kosz-
téw, zwanym dalej ,, wyréwnaniem”.
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2. Za czynniki réznicujace przyjmuje sie:
1) kwote planowanych przychodéw
rocznych Kasy Chorych ze sktadek
na ubezpieczenie zdrowotne przy-
padajaca srednio na 1 osobe
uprawniong do Swiadczen w danej
Kasie Chorych w roku poprzednim,
2) liczbe 0s6b ubezpieczonych powy-
zej 60 roku zycia wedtug stanu na
dzieh 30 czerwca roku poprzednie-
go.

3. Rada Ministrow okresli, w drodze roz-
porzadzenia, algorytm wyrdwnania
uwzgledniajacy czynniki réznicujgce
oraz wysokosc procentowa przewidy-
wanych przychodéw Kasy Chorych,
ktére nie bedag uwzglednione w wy-
rownaniu. Urzagd Nadzoru oblicza na
podstawie tego algorytmu wysokosé
kwot wyrdwnania dla poszczegdl-
nych Kas Chorych w nastepnym roku
kalendarzowym.

4, Urzad Nadzoru do dnia 10 wrzesnia
zawiadamia Kasy Chorych o kwotach
ich udziatu w wyroéwnaniu w nastep-
nym roku.

5. Kwoty wyrownania zostajg uwzgled-
nione w planach finansowych Kas
Chorych na rok nastepny.

6. Kasy Chorych, obowigzane do wypta-
ty ze swego funduszu kwoty wyrow-
nania finansowego, przekazujg co
miesigc 1/12 czesc rocznej kwoty wy-
rownania dla Kas Chorych, ktére
otrzymuja to wyrdwnanie. Tryb i ter-
miny przekazywania kwot wyrdwna-
nia miedzy Kasami Chorych okreséla
Urzad Nadzoru.

7. Kasa Chorych w przypadku zalegtosci
w przekazywaniu kwot wyrdwnania
finansowego obowigzana jest do za-
ptacenia odsetek za zwtoke na pod-
stawie przepiséw ustawy — Ordyna-
cja podatkowa.

8. Naleznosci z tytutu wyrdéwnania pod-
legaja egzekucji w trybie przepisow
o postepowaniu egzekucyinym w ad-
ministracji.”;

113) po art. 135 dodaje sie art. 135a w brzmieniu:
#~Art. 135a. 1. Kasa Chorych sporzadza coroczng
prognoze przychodow i kosztéw na
kolejne 3 lata.

2. Organy administracji rzagdowej oraz
jednostek samorzadu terytorialnego,
organizacje $wiadczeniodawcow lub
pracodawcéw oraz inne instytucje
udzielajg Kasie Chorych wszelkich in-
formacji koniecznych do sporzadze-
nia prognoz, o ktérych mowa w
ust. 1. Kasa Chorych przesyta pro-
gnozy do Krajowego Zwigzku Kas
Chorych i Urzedu Nadzoru.”;

114) skresla sie art. 136—140;
115) art. 141 otrzymuje brzmienie:

~Art. 141, Kasy Chorych oraz Krajowy Zwigzek Kas
Chorych przeprowadzaja coroczne bada-
nie sprawozdan finansowych przez bie-
gtych rewidentdw i prowadza rachunko-
wo$¢ na zasadach okreslonych w usta-
wie z dnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachun-
kowosci (Dz. U. Nr 121, poz. 591, 2 1997 r.
Nr 32, poz. 183, Nr 43, poz. 272, Nr 88,
poz. 554, Nr 139, poz. 933 i 934, Nr 140,
poz. 939 i Nr 141, poz. 945 oraz z 1998 r.
Nr 60, poz. 382, Nr 106, poz. 668 i Nr 107,
poz. 669).”;

116) po art. 141 dodaje sie rozdziat 7a w brzmieniu:
~Rozdziat 7a

Przetwarzanie i ochrona danych
Art. 141a. 1. Kasy Chorych sg uprawnione do uzy-
skiwania i przetwarzania danych oso-
bowych osob ubezpieczonych w celu:

1) stwierdzenia obowigzku ubezpie-
czenia i cztonkostwa,

2) wystawienia dokumentéw upraw-
niajacych do korzystania ze $wiad-
czen Kas Chorych,

3) stwierdzenia obowiazku ptacenia
sktadki i ustalenia kwoty sktadki,

4) kontroli rodzaju, zakresu i przyczy-
ny udzielanych swiadczen,

5) rozliczenia ze $wiadczeniodawca-
mi,

6) rozliczenia z innymi instytucjami
lub osobami w zakresie ich zobo-
wigzan wobec Kasy Chorych,

7) kontroli przestrzegania zasad go-
spodarnosci,

8) monitorowania stanu zdrowia i za-
potrzebowania na $wiadczenia
zdrowotne ubezpieczonych w da-
nej populacji.

2. Dla realizacji zadan, o ktérych mowa
w ust. 1, Kasy Chorych majg prawo
przetwarzania nastepujacych danych
osobowych:

1) imie i nazwisko,

2) numer PESEL,

3) data urodzenia,

4) pteé,

5) stopien pokrewienstwa z optacaja-
cym sktadke,

6} adres zamieszkania,

7) stopien niepetnosprawnosci, jezeli
dziecko ukonczyto 26 lat,

8) udzielone ubezpieczonemu swiad-
czenia zdrowotne, ktérych charak-
terystyka zawiera miedzy innymi:
a) rodzaj udzielonego $wiadczenia,
b) $wiadczeniodawce wykonujace-

go ustuge,
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Art. 141b.

Art. 141c.

Art. 141d.

¢) Swiadczeniodawce zlecajacego
ustuge,

d) rozpoznanie wedtug miedzyna-
rodowej klasyfikacji choréb, ura-
z6w i zatrué zwigzane z wykona-
ng ustuga.

1. Apteki sg zobowigzane udostepniaé
na zgdanie Kasom Chorych do wgladu
recepty i przekazywac niezbedne dane
rozliczeniowe, ktérych rodzaj okresla
Rada Krajowego Zwigzku Kas Cho-
rych w porozumieniu z Naczelna Rada
Aptekarska.

2. Szpitale oraz pozostali $wiadczenio-
dawcy dziatajagcy w ramach umoéw
z Kasami Chorych zobowigzani sa do
gromadzenia i przekazywania Kasom
Chorych danych, ktore okreséla Rada
Krajowego Zwigzku Kas Chorych.

Jezeli ubezpieczony przenosi sie do innej

Kasy Chorych, dotychczas ubezpieczaja-

ca go Kasa Chorych zobowigzana jest

przekaza¢ Kasie Chorych aktualnie go
ubezpieczajgcej wszelkie dane niezbed-
ne do kontynuacji ubezpieczenia.

Kasa Chorych na zadanie ubezpieczone-

go informuje go o udzielonych mu

$wiadczeniach oraz ich kosztach.”;

117) tytut rozdziatu 8 otrzymuje brzmienie:

~Uprawnienia kontrolne Zaktadu Ubezpieczen
Spotecznych i Kasy Rolniczego Ubezpieczenia
Spotecznego w zakresie realizacji zadan ubezpie-
czenia zdrowotnego”;

118) art. 142 otrzymuje brzmienie:

JArt. 142,

1. Zaktad Ubezpieczen Spotecznych oraz
Kasa Rolniczego Ubezpieczenia Spo-
tecznego przeprowadzajag kontrole
wykonywania przez osoby oraz pod-
mioty wymienione w art. 16 i 23—25
obowigzkéw w zakresie ubezpieczenia
zdrowotnego.

2. Do zakresu kontroli, o ktdrej mowa
w ust. 1, nalezy kontrola rzetelnosci:
1) zgtaszania do ubezpieczenia zdro-

wotnego osob objetych tym ubez-
pieczeniem,

2) deklarowanych podstaw obliczania
sktadki na ubezpieczenie zdrowot-
ne, prawidtowosci obliczania, opta-
cania i odprowadzania sktadki.

3. Kasa Chorych analizuje uzyskane z Za-
ktadu Ubezpieczen Spotecznych oraz
Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spo-
tecznego dane, o ktéorych mowa w
ust. 1i 2, i wystepuje z wnioskami do
tych instytucji.”;

119) skresdla sie art. 143—145;

120) w art. 146 wyraz ,kasie” zastepuje sie wyrazami
»~Kasie Chorych”;

121) w art. 147 i 148 wyraz ,kasy” zastepuje sie wyra-
zami ,Kasy Chorych”;

122) w art. 150

wyraz ,kase” zastepuje sie wyrazami

.Kase Chorych”;

123) tytut rozdziatu 10 otrzymuje brzmienie:

~Nadzor nad realizacjag powszechnego ubezpiecze-
nia zdrowotnego”;

124) art. 151 otrzymuje brzmienie:

LArt. 151, 1.

Tworzy sie Urzad Nadzoru Ubezpie-
czeh Zdrowotnych jako centralny or-
gan administracji rzadowej.

. Urzedem Nadzoru kieruje Prezes, kto-

rego powotuje i odwotuje Prezes Rady
Ministréw, na wniosek Ministra Zdro-
wia i Opieki Spoteczne,;.

. Wiceprezesa Urzedu Nadzoru powotu-

je i odwotuje Minister Zdrowia i Opie-
ki Spotecznej, na wniosek Prezesa
Urzedu Nadzoru.

. Zadaniem Urzedu Nadzoru jest ochro-

na iriteresdw oso6b ubezpieczonych.

. Nadzér nad dziatalnoscig Urzedu Nad-

zoru sprawuje Prezes Rady Ministrow,
stosujac kryterium zgodnosci z pra-
wem

. W zakresie funkcji nadzoru Urzgd Nad-

zoru podlega jedynie ustawom.

. Organizacje Urzedu Nadzoru okresla

statut. Prezes Rady Ministrow, w dro-
dze rozporzadzenia, nadaje statut
Urzedowi Nadzoru.”;

125) po art. 151 dodaje sie art. 151a—151f w brzmie-

niu;

LArt. 151a. 1. Pracownicy Urzedu Nadzoru nie mo-

ga by¢ cztonkami organéw lub pra-
cownikami Kas Chorych i Krajowego
Zwigzku Kas Chorych, swiadczenio-
dawcami majgcymi umowe z Kasami
Chorych ani pracownikami lub oso-
bami wspoétpracujgcymi z zaktadami
opieki zdrowotnej, ktore zawarly
umowe z Kasami Chorych na udzie-
lanie $wiadczen zdrowotnych.

2. Do pracownikéw Urzedu Nadzoru

nie majg zastosowania przepisy
o0 ksztattowaniu srodkéw na wyna-
grodzenia w panstwowej sferze bu-
dzetowej.

3. Minister Zdrowia i Opieki Spotecznej

w porozumieniu z Ministrem Finan-
sOw i Ministrem Pracy i Polityki So-
cjalnej okresli, w drodze rozporza-
dzenia, wymagane kwalifikacje pra-
cownikéw Urzedu Nadzoru oraz za-
sady ich wynagradzania, z uwzgled-
nieniem poziomu ptac w Panistwo-.
wym Urzedzie Nadzoru Ubezpieczen.

4. Urzad Nadzoru sprawuje nadzér sto-

sujgc kryterium legalnosci nad dzia-

falnoscia:

1) Kas Chorych i Krajowego Zwigzku
Kas Chorych,
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Art. 151b.1.

2) swiadczeniodawcéw w zakresie
realizacji umow z Kasami Cho-
rych,

3) instytucji ubezpieczenia zdrowot-
nego, o ktorej mowa w art. 4a,
w zakresie realizacji powszechne-
go ubezpieczenia zdrowotnego.

. Urzad Nadzoru sprawuje nadzér nad

gospodarka finansowa podmiotdw,
o ktoérych mowa w ust. 4 pkt 11 3, sto-
sujac kryterium legalnosci, rzetelno-
$ci, celowosci i gospodarnosci oraz
zgodnos$ci dokumentacji ze stanem
faktycznym.

.Urzad Nadzoru zatwierdza statuty

oraz bada uchwaty przyjmowane
przez organa uchwatodawcze pod-
miotéw, o ktérych mowa w ust. 4
pkt 1i 3, w zakresie zgodnosci z pra-
wem i stwierdza niewaznosé uchwa-
ty w cafosci lub w czesci, jezeli naru-
sza ona prawo lub stwarza zagroze-
nie wystapienia ujemnego wyniku fi-
nansowego.

. W przypadku uznania przez Urzad

Nadzoru uchwaty dotyczacej planu
finansowego za niewazna w catosci
lub w czesci, jesli nieprawidtowosci
uchwaty nie zostang w terminie wy-
znaczonym usuniete przez organ
uchwatodawczy oraz w przypadku
nieuchwalenia planu finansowego
na rok nastepny do dnia 15 listopada
roku poprzedzajacego przez podmiot
wymieniony w ust. 4 pkt 1i 3, Urzad
Nadzoru ustala plan finansowy w ca-
tosci lub w czeséci uznanej za niewaz-
na.

. Urzad Nadzoru rozpatruje i zatwier-

dza kwartalne i roczne sprawozdania
finansowe Kas Chorych.

. Urzad Nadzoru moze Zzgda¢ dodatko-

wego sprawozdania finansowego
w uzasadnionych  przypadkach,
a w szczegolnosci gdy Kasa Chorych
naruszy fundusz rezerwowy.

Jezeli Kasa Chorych w przypadku na-
ruszenia funduszu rezerwowego nie
przedstawi Urzedowi Nadzoru planu
przywrocenia rownowagi finansowe;j
lub przedstawiony plan tej rownowa-
gi nie gwarantuje albo gdy realizacja
planu okaze sie nieskuteczna, Urzad
Nadzoru moze ustanowié zarzad ko-
misaryczny Kasy Chorych.

. Urzad Nadzoru moze ustanowié¢ za-

rzgd komisaryczny Kasy Chorych
w kazdym przypadku razacego naru-
szenia przepiséw prawa i nieusunie-
cia nieprawidiowosci w wyznaczo-
nym terminie oraz niewywigzywania
sie z zadan ustawowych w zakresie
zapewniania ubezpieczonym nalez-
nych swiadcze.

Art. 151c.1.

Urzad Nadzoru moze przeprowadzi¢
w kazdym czasie kontrole dziatalnosci
i stanu majatkowego Kasy Chorych
i innych podmiotéw wymienionych
w art. 151a ust. 4 pkt 1i 3.

. Przy przeprowadzaniu kontroli Urzad

Nadzoru moze korzystacé z ustug pod-
miotéw uprawnionych do badania
sprawozdan finansowych oraz pod-
miotéw uprawnionych do kontroli ja-
kosci i kosztéw swiadczen zdrowot-
nych finansowanych przez Kase Cho-
rych.

. Podmioty wymienione w art. 151a

ust. 4 pkt 1 i 3 zobowigzane sg do
przedktadania Urzedowi Nadzoru do-
kumentacji, udzielania mu pomocy
oraz udzielania wszelkich informacji
niezbednych do wypetniania jego za-
dan.

. Urzad Nadzoru moze wydawad zale-

cenia majagce na celu usuniecie
stwierdzonych nieprawidfowosci
i dostosowanie dziatalnosci kontrolo-
wanego podmiotu do przepisow pra-
wa.

. W razie niewykonywania zalecen,

o kiérych mowa w ust. 4, prowadze-
nia dziatalnosci z naruszeniem przepi-
sOw prawa, statutu, odmowy udziele-
nia wyjasnien i informacji, o ktérych
mowa w ust. 3, Urzad Nadzoru moze
w przypadku:

1) Kas Chorych:

a) naktadac na cztonka zarzgdu Ka-
sy Chorych kare upomnienia,
pieniezng do wysokosci 3-krot-
nego wynagrodzenia brutto tej
osoby wyliczonego na podsta-
wie wynagrodzenia za ostatnie
3 miesigce przed natozeniem
kary,

b) wystepowac do wtasciwego or-
ganu Kasy Chorych z wnio-
skiem o odwotanie cztonka za-
rzadu,

c¢) wystepowaé do wtasciwego or-
ganu Kasy Chorych z wnioskiem
o0 zawieszenie w czynnoS$ciach
cztonka zarzadu do czasu rozpa-
trzenia wniosku o jego odwota-
nie,

d) ustanawia¢ zarzad komisarycz-
ny,

2) Krajowego Zwiazku Kas Chorych:

a) naktadaé kary pieni¢zne na dy-
rektora biura w wysokosci okre-
slonej w pkt 1 lit. a),

b) naktada¢ kary pieniezne na
cztonkow prezydium Rady Kra-
jowego Zwigzku w wysokosci
do 3-krotnego przecietnego wy-
nagrodzenia,
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c) wystepowacé¢ do Rady Krajowe-
go Zwiagzku Kas Chorych o od-
wotanie prezydium Rady.

6. Kary pieniezne, o ktérych mowa
w ust. b, padlegajg egzekucji w trybie
przepisdw o postepowaniu egzeku-
cyjnym w administracji.

Art. 151d.1. Urzad Nadzoru jest uprawniony do
przeprowadzania kontroli w Zaktadzie
Ubezpieczen Spotecznych i w Kasie
Rolniczego Ubezpieczenia Spotecz-
nego w zakresie realizacji zadan ubez-
pieczenia zdrowotnego, okreslonych
przepisami ustawy.

2. Urzad Nadzoru okresla kwoty, tryb
i terminy wyréwnania miedzy Kasami
Chorych zgodnie z przepisami art. 135
i zleca Kasom Chorych przeprowa-
dzenie tego wyrdéwnania oraz je nad-
zoruje.

3. Urzad Nadzoru wydaje oraz cofa zgo-
de instytucji ubezpieczenia zdrowot-
nego innej niz Kasa Chorych, upraw-
niajacya jg do realizacji obowiazku po-
wszechnego ubezpieczenia zdrowot-
nego, zgodnie z przepisami art. 4a.

4. Urzad Nadzoru moze prowadzié dzia-
talno$¢ szkoleniowg i informacyjna
dla podmiotéw wymienionych w
art. 151a ust. 4 pkt 1i 3.

5. Urzad Nadzoru wspotdziata z organa-
mi administracji rzgdowej, jednostka-
mi samorzadu terytorialnego i innymi
instytucjami w zakresie ksztattowania
polityki zdrowotnej pahstwa dotycza-
cej ubezpieczen zdrowotnych.

Art.151e. 1. W sprawach, o ktérych mowa w
art. 1561a ust. 4—9, art. 151b, art. 151¢c
ust. 4—6, art. 151d ust. 1—3, Prezes
Urzedu Nadzoru wydaje decyzje ad-
ministracyjne.

2. Do postepowania przed Urzedem
Nadzoru stosuje sie przepisy Kodeksu
postepowania administracyjnego,
chyba ze ustawa stanowi inaczej.

3. Na decyzje Prezesa Urzedu Nadzoru
stuzy skarga do Naczelnego Sadu Ad-
ministracyjnego.

Art.161f. 1. Zarzad komisaryczny Kasy Chorych
ustanowiony przez Urzad Nadzoru
moze byé powotany na okres od 6 do
12 miesiecy.

2. Ustanowienie zarzadu komisaryczne-
go nie wptywa na organizacje i spo-
so6b dziatania Kasy Chorych jako oso-
by prawnej, z wyjatkiem zmian prze-
widzianych w ustawie.

3. Na zarzad komisaryczny przechodzi
prawo podejmowania decyzji we
wszelkich sprawach zastrzezonych
w ustawie i statucie do wtasciwosci or-
ganéw Kasy Chorych. Z dniem usta-
nowienia zarzgdu komisarycznego za-

rzgd Kasy Chorych ulega rozwigzaniu,
a jego petnomocnictwa wygasaja. Na
czas trwania zarzadu komisarycznego
kompetencje innych organéw Kasy
Chorych ulegajg zawieszeniu.

4. Na decyzje o ustanowieniu zarzadu
komisarycznego radzie Kasy Chorych
stuzy skarga do Naczelnego Sadu Ad-
ministracyjnego. Whniesienie skargi
nie wstrzymuje wykonania decyzji.

5. Zarzad komisaryczny opracowuje
i uzgadnia z Urzedem Nadzoru plan
przywroécenia ptynnosci finansowej
i wyptacalnosci Kasy Chorych, za-
pewnia nalezyte wykonanie tego pla-
nu oraz nie rzadziej niz co 3 miesigce
informuje Urzad Nadzoru o wynikach
jego realizacji.

6. Szczegotowe zadania zarzadu komi-
sarycznego, terminy ich wykonania .
oraz wynagrodzenia cztonkéw zarzg-
du komisarycznego okresla decyzja
0 ustanowieniu zarzgdu. Koszty dzia-
talnosci zarzadu komisarycznego ob-
cigzajg Kase Chorych. ‘

7. Ustanowienie zarzgdu komisaryczne-
go podlega zgtoszeniu do rejestru,
o ktérym mowa w art. 67ust. 1.”;

126) skresla sie art. 152 i 153;
127) art. 154 otrzymuje brzmienie:

JArt. 154, Przewodniczacy Rady  Krajowego
Zwigzku Kas Chorych przedstawia co-
rocznie Sejmowi i Senatowi Rzeczypo-
spolitej Polskiej, nie pdzniej niz do kon-
ca lipca roku nastepnego, sprawozdanie
z dziatalnosci Kas Chorych.”;

128) art. 155 otrzymuje brzmienie:

LArt. 165, Kto:

1) nie zgtasza wymaganych przepisami
danych lub zgtasza nieprawdziwe da-
ne majgce wptyw na wymiar sktadek
na ubezpieczenia zdrowotne albo
udziela w tych sprawach nieprawdzi-
wych wyjasnien lub odmawia ich
udzielenia,

2) udaremnia lub utrudnia przeprowa-
dzenie kontroli w zakresie realizacji
ubezpieczenia zdrowotnego,

3) nie odprowadza w terminie skfadek
na ubezpieczenie zdrowotne,

4) pobiera nienalezne optaty od ubez-
pieczonych za $wiadczenia objete
umowag z Kasg Chorych,

podlega karze grzywny do 5 000 zt.”;

129) skresla sie art. 162;
130) w art. 165:

a) w ust. 1 pkt 4 otrzymuje brzmienie:

.4)art. 102 pkt 1 i art. 115 & 1 ustawy z dnia
6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny wykonaw-

czy (Dz. U. Nr 90, poz. 557 i Nr 160,
poz. 1083),”
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b) ust. 3 otrzymuje brzmienie:

113-

Swiadczenia zdrowotne, o ktérych mowa
w ust. 1 2, udzielane na rzecz 0séb nie po-
siadajgcych uprawnien z tytutu ubezpiecze-
nia zdrowotnego finansowane sg z budzetu
panstwa na zasadach i w trybie okreslonych
przez Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej,
w drodze rozporzadzenia.”;

131) w art. 166 ust. 2 otrzymuje brzmienie:

«2. Minister Zdrowia i Opieki Spotecznej, na wnio-
sek Ministréw Obrony Narodowej iub Spraw
Wewnetrznych i Administracji albo Sprawiedli-
wosci badz Transportu i Gospodarki Morskiej,
moze zwolni¢ publiczne zaktady opieki zdro-
wotnej, tworzone i utrzymywane przez tych mi-
nistréw lub przedsiebiorstwo panstwowe , Pol-
skie Koleje Panstwowe"”, z obowigzku, o ktérym
mowa w ust. 1.7;

132) w art. 167:
a) ust. 3—6 otrzymujg brzmienie:

113-

Petnomocnik konczy swojg dziatalnos¢ nie
pozniej niz w ciggu 12 miesigcy od rozpocze-
cia dziatalnosci przez rady regionalnych Kas
Chorych i Krajowego Zwiazku Kas Chorych.

. Rady regionalnych Kas Chorych, powotane

zgodnie z art. 75, rozpoczynajg dziatalnosé
1T wrzednia 1999 r.

. Petnomocnik skfada Radzie Ministréw co

6 miesiecy sprawozdanie z przebiegu wdra-
Zania w zycie niniejszej ustawy.

. Petnomocnik tworzy Biuro Petnomocnika

Rzadu do Spraw Wprowadzenia Powszech-
nego Ubezpieczenia Zdrowotnego.”;

b) po ust. 6 dodaje sie ust. 7 i 8 w brzmieniu:

117-

8.

Petnomocnik podejmuje dziatania konieczne

do realizacji niniejszej ustawy, a w szczegol-

nosci:

1) sporzadza plan finansowy wydatkéw
z uwzglednieniem art.131b oraz art. 169b
i przedstawia go do zatwierdzenia Radzie
Ministréw,

2) powotuje i odwotuje petnomocnikéw re-
gionalnych Kas Chorych, zwanych dalej
~petnomocnikami regionalnymi”,

3) opracowuje wzory umow zawieranych
przez Kase Chorych ze swiadczeniodawca-
mi oraz wzory dokumentacji wewnetrznej
Kas Chorych,

4) organizuje system szkolen pracownikow
dla tworzonych regionalnych Kas Cho-
rych,

5) do czasu rozpoczecia dziatainosci orga-
néw, o ktérych mowa w art. 756—81 i w
art. 108—117, petni ich funkcje,

6) dokonuje rejestracji Kas Chorych.

Minister Zdrowia i Opieki Spotecznej, na

whniosek Petnomocnika, w drodze rozporza-

dzenia:

1) okresla liczbe, obszar dziatania oraz siedzi-

by regionalnych Kas Chorych i ich oddzia-
tow,

2) tworzy regionalne Kasy Chorych oraz ich
oddziaty,

3) nadaje statut regionalnym Kasom Cho-
rych,

4) ustala zakres niezbednych danych groma-
dzonych przez swiadczeniodawcéw oraz
w systemach informatycznych Kas Cho-
rych, a takze zakres i procedury wymiany
danych pomiedzy Kasami Chorych oraz
Kasami Chorych a $wiadczeniodawcami,
Urzedem Nadzoru i Krajowym Zwigzkiem
Kas Chorych.”;

133) po art. 167 dodaje sig art. 167a i 167b w brzmie-
niu:
LArt. 167a.1. Do zadan petnomocnika regionalne-

go nalezy zorganizowanie regional-

nej Kasy Chorych. W tym celu petno-

mocnik regionalny w szczegolnosci:

1) sporzadza plan finansowy,
z uwzglednieniem art. 131b oraz
art. 169c, i przedstawia do zatwier-
dzenia Petnomocnikowi,

2) sporzadza spis 0s6b, ktore podie-
gaja obowigzkowi ubezpieczenia
zdrowotnego w danej Kasie Cho-
rych,

3) przedktada Petnomocnikowi anali-
ze finansowsg planowanych przy-
chodéw i kosztow w organizowa-
nej Kasie Chorych,

4) sktada Petnomocnikowi kwartalne
sprawozdanie ze swojej dziatalno-
$ci,

5) wypetnia zadania zarzadu regio-
nalnej Kasy Chorych,

2. W celu zorganizowania i przygotowa-
nia do dziatania regionalnej Kasy
Chorych petnomocnik regionalny
tworzy Tymczasowg Kase Chorych.
Tymczasowa Kasa Chorych z dniem
rejestracji przeksztatca sie w regional-
na Kase Chorych.

3. Tymczasowa Kasa Chorych jest pan-
stwowag jednostka organizacyjna, ktd-
ra prowadzi gospodarke finansowg
na zasadach okres$lonych dla zakta-
doéw budzetowych.

4. Zasady wynagrodzenia pracownikow
zatrudnianych w tymczasowej Kasie
Chorych ustala Petnomocnik.

5. Majatek bedacy w dyspozycji tymcza-
sowej Kasy Chorych staje sie z dniem
rejestracji wtasnoscig tej Kasy Cho-
rych.

6. Petnomocnik regionalny konczy swo-
ja dziatalnos¢ w dniu pierwszego po-
siedzenia zarzagdu powotanego przez
rade regionalnej Kasy Chorych.

Art. 167b. Pracownicy zatrudnieni przez Petno-

mocnika lub petnomocnika regionalne-
go organizujacy regionalne Kasy Cho-
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rych z dniem wejscia w zycie ustawy
stajg sie pracownikami wtasciwej re-
gionalnej Kasy Chorych.”;

134) skreséla sie art. 168;

135) po art. 168 dodaje sie art. 168a w brzmieniu:
~Art. 168a. 1. Osoby objete obowigzkiem ubezpie-

czenia zdrowotnego, o ktérych mo-
wa w art. 8, staja sie zmocy niniejszej
ustawy cztonkami regionalnej Kasy
Chorych, wtasciwej dla ich miejsca
zamieszkania.

2. Podmioty, o ktérych mowa w art. 16,
sg obowigzane dokona¢ zgtoszenia
ubezpieczonego do wtasciwej Kasy
Chorych, nie podzniej niz do dnia
31 grudnia 1998 r.

3. Kasa Chorych od dnia rozpoczecia
dziatalnosci przejmuje finansowanie
i zapewnia kontynuacje s$wiadczen
zdrowotnych zleconych ubezpieczo-
nym przed tym dniem w publicznych
zaktadach opieki zdrowotnej.”;

136) art. 169 otrzymuje brzmienie:
LArt. 169. Petnomocnik regionalny przed dniem

rozpoczecia dziatalnosci Kasy Chorych
zawiera na 1 rok umowy o udzielanie
swiadczen zdrowotnych od dnia 1 stycz-
nia 1999 r., w szczegdélnosci:

1) z lekarzami, ktérzy posiadajg upraw-
nienia i warunki do udzielania $wiad-
czenh oraz zglaszaja cheé zawarcia
umowy, z zastrzezeniem art. 56,

2) z przychodniami, poradniami i wiej-
skimi osrodkami zdrowia bedgcymi
zaktadami opieki zdrowotnej, ktore
powinny do dnia zawarcia umowy
z Kasag Chorych przyja¢ status samo-
dzielnego zaktadu w rozumieniu
przepisow ustawy o zaktadach opieki
zdrowotnej, lub niepublicznymi za-
ktadami opieki zdrowotnej,

3) z pielegniarkami i potoznymi, z za-
strzezeniem pkt 1.”;

Art. 169c.

Art. 169d.

Wprowadzenie powszechnego ubez-
pieczenia zdrowotnego finansowane
jest z budzetu panstwa w zakresie:

1) dziatalnosci Petnomocnika i biura
Petnomocnika,

2) dziatalnosci petnomocnikéw regio-
nalnych,

3) zorganizowania i wyposazenia tym-
czasowych i regionalnych Kas Cho-
rych i ich oddziatow,

4) utworzenia systemu informacyjno-
-obliczeniowego w tymczasowych
i regionalnych Kasach Chorych,

5) szkolenia pracownikéw tymczaso-
wych i regionalnych Kas Chorych,

6) wynagrodzen pracownikow tymcza-
sowych Kas Chorych i regionalnych
Kas Chorych do dnia 31 grudnia
1998 r.

7} dotacji w wysokosci odpowiadajgcej
kwocie przewidywanych przycho-
dow Kas Chorych ze sktadek na
ubezpieczenie zdrowotne w okresie
pierwszych 4 tygodni dziatalnosci
w 1999 r., z uwzglednieniem przepro-
wadzenia wyrownania, o ktérym
mowa w art. 135,

8) pozyczki w wysokosci przewidywa-
nych przychodéw Kas Chorych ze
sktadek na ubezpieczenie zdrowotne
w okresie pierwszych 2 tygodni lute-
go 1999 r. z uwzglednieniem prze-
prowadzenia wyrdéwnania, o ktdrym
mowa w art. 135. Pozyczka podlega
zwrotowi nie podzniej niz do dnia
31 grudnia 1999 r. Wysoko$d rat oraz
terminy zwrotu pozyczki okreslaja
umowy zawarte pomiedzy Kasami
Chorych a Ministrem Finanséw.

Po rocznym okresie obowigzywania

ustawy Rada Ministréw przedstawi Sej-

mowi Rzeczypospolitej Polskiej spra-
wozdanie z wykonania ustawy wraz

137) po art. 169 dodaje sie art. 169a—169e w brzmie- z wnioskami dotyczgcymi wysokosci
niu: sktadki na ubezpieczenie zdrowotne.

+Art. 169a. Petnomocnik regionalny przed dniem Art. 169e. Kasy Chorych przejmuja finansowanie

rozpoczecia dziatalnosci Kasy Chorych
zawiera na okres 1 roku umowe na
udzielanie $wiadczen zdrowotnych od
dnia 1 stycznia 1999 r. ze szpitalami be-
dacymi samodzielnymi zaktadami opie-
ki zdrowotnej na obszarze dziatania tej
Kasy Chorych, o ile szpitale te spetniaja
warunki okreslone w ustawie o zakta-
dach opieki zdrowotnej, lub z niepu-

swiadczen zdrowotnych udzielanych
przez zaktady opieki zdrowotnej, o kto-
rych mowa w art. 2 ust. 2 pkt 2 oraz
w art. 3 ustawy z dnia 24 listopada
1995 r. o zmianie zakresu dziatania nie-
ktorych miast oraz o miejskich strefach
ustug publicznych (Dz. U. z 1997 r. Nr
36, poz. 224 i Nr 123, poz. 780).”;

138) w art. 170:
a) skresla sie pkt 9,
b) po pkt 30 dodaje sie pkt 31—39 w brzmieniu:

»31) art. 18 ust. 1 ustawy z dnia 4 lipca 1991 .
o stosunku Panstwa do Polskiego Autoke-
falicznego Kosciota Prawostawnego (Dz. U.
Nr 66, poz. 287 i Nr 95, poz. 425, z 1993 r.

blicznymi zaktadami opieki zdrowotnej.
Art. 169b. Rada Ministrow okresli, w drodze roz-
porzgdzenia, wymagania i kryteria, ja-
kim powinni odpowiadaé $wiadczenio-
dawcy, oraz zasady i tryb zawierania
umoéw ze s$wiadczeniodawcami na
pierwszy rok dziatalnosci Kas Chorych.
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Nr 7, poz. 34,2 1994 r. Nr 1, poz. 3,2 1997 r.
Nr 90, poz. 557 oraz z 1998 r. Nr 59, poz. 375
i Nr 106, poz. 668),

32) art. 18 ust. 1 ustawy z dnia 13 maja 1994 r.
o stosunku Panstwa do Kosciota Ewange-
ficko-Augsburskiego w Rzeczypospolitej
Polskiej (Dz. U. Nr 73, poz. 323, z 1997 r.
Nr 90, poz. 557 oraz z 1998 r. Nr 59, poz. 375
i Nr 106, poz. 663),

33) art. 14 ust. 3 ustawy z dnia 30 czerwca
1995 r. o stosunku Panstwa do Kosciota
Ewangelicko-Metodystycznego w Rzeczy-
pospolite] Polskiej (Dz. U. Nr 97, poz. 479,
z 1997 r. Nr 90, poz. 557 oraz z 1998 r. Nr 59,
poz. 375 i Nr 108, poz. 668),

34) art. 13 ust. 3, art. 15 ust. 2 i 3 pkt 1 ustawy
z dnia 30 czerwca 1995 r. o stosunku Pan-
stwa do Kosciota Chrzescijan Baptystow
w Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U. Nr 97,
poz. 480, z 1997 r. Nr 90, poz. 557 oraz
z 1998 r. Nr 59, poz. 375 i Nr 106, poz. 668),

35) art. 13 ust. 3, art. 15 ust. 2 i 3 pkt 1 ustawy
z dnia 30 czerwca 1995 r. o stosunku Pan-
stwa do Kosciota Adwentystow Dnia Siod-
mego w Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U.
Nr 97, poz. 481,z 1997 r. Nr 90, poz. 557 oraz
z 1998 r. Nr 59, poz. 375 i Nr 106, poz. 668),

36) art. 11 ust. 3, art. 13 ust. 2 ustawy z dnia
30 czerwca 1995 r. o stosunku Panstwa do
Kosciota Polskokatolickiego w Rzeczypo-
spolitej Polskiej (Dz.U. Nr 97, poz. 482,
z 1997 r. Nr 90, poz. 557 oraz z 1998 r. Nir 59,
poz. 375 i Nr 106, poz. 668),

37) art. 11 ust. 3 ustawy z dnia 20 lutego 1997 r.
o stosunku Panstwa do Kosciota Katolickie-
go Mariawitow w Rzeczypospolitej Polskiej
{Dz. U. Nr 41, poz. 252 i Nr 90, poz. 557 oraz
z 1998 r. Nr 59, poz. 375 i Nr 106, poz. 668},

38) art. 11 ust. 3 ustawy z dnia 20 lutego 1997 r.
o stosunku Panstwa do Kosciota Starokato-
lickiego Mariawitow w Rzeczypospolitej
Polskiej (Dz. U. Nr 41, poz. 253 i Nr 90,
poz. 557 oraz z 1998 r. Nr 59, poz. 375
i Nr 106, poz. 668),

39) art. 14 ust. 3, art. 16 ust. 2 i 3 pkt 1 ustawy
z dnia 20 lutego 1997 r. o stosunku Panstwa
do Kosciota Zielonoswigtkowego w Rzeczy-
pospolitej Pelskiej (Dz. U. Nr 41, poz. 254
iNr90, poz.557 orazz 1998 r. Nr 59, poz. 375
i Nr 106, poz. 668).”.

Art. 2. W rozporzadzeniu Prezydenta Rzeczypospo-
litej z dnia 24 pazdziernika 1934 r. — Prawo upadtoscio-
we (Dz. U. z 1991 r. Nr 118, poz. 512, z 1994 r. Nr 1,
poz. 1,z 1995 r. Nr 85, poz. 426, z 1996 r. Nr 6, poz. 43,
Nr 43, poz. 189, Nr 106, poz. 496 i Nr 149, poz. 703 oraz
z 1997 r. Nr 28, poz. 153, Nr 54, poz. 349, Nr 117, poz.
751, Nr 121, poz. 770 i Nr 140, poz. 940) w art. 3w § 1
wyrazy ,kas powszechnego ubezpieczenia zdrowotne-
go” zastepuje sie wyrazami ,Kasy Chorych.”

Art. 3. W ustawie z dnia 14 grudnia 1982 r. 0 zaopa-
trzeniu emerytalnym pracownikdw i ich rodzin (Dz. U.

Nr 40, poz. 267, z 1984 r. Nr 52, poz. 268 i 270, z 1986 r.
Nr 1, poz. 1, 2 1989 r. Nr 35, poz. 190 i 192, z 1990 r.
Nr 10, poz. 58 i 61, Nr 36, poz. 206, Nr 66, poz. 390
i Nr 87, poz. 506, 2 1991 r. Nr 7, poz. 24, Nr 80, poz. 350
iNr94,poz. 422,z1992r. Nr 21, poz. 84 i Nr 64, poz. 321,
21994 r.Nr74, poz.339i Nr 108, poz. 516,z 1995 r. Nr 4,
poz. 17, z 1996 r. Nr 100, poz. 461, Nr 136, poz. 636
i Nr 147, poz. 687, z 1997 r. Nr 28, poz. 153, Nr 93
poz. 569 i Nr 111, poz. 725 oraz z 1998 r. Nr 106,
poz. 668) wprowadza sie nastepujgce zmiany:

1) w art. 6 skresla sie wyrazy , i $wiadczeniaw naturze”;
2) skresla sie art. 8.

Art. 4. W ustawie z dnia 14 marca 1985 r. o Pan-
stwowej Inspekcji Sanitarnej{Dz. U. z 1998 r. Nr 90, poz.
575 i Nr 106, poz. 668) wprowadza sig nastepujace
zmiany:

1) w art. 15 na koncu ust. 1 w miejsce kropki wstawia
sie przecinek i dodaje sie wyrazy ,finansowanym

z budzetu panstwa”;

2) w art. 20 w ust. 1 dodaje sie na koncu wyrazy ,fi-
nansowane z budzetu panstwa”.

Art. 5. W ustawie z dnia 25 lipca 1985 r. o jednost-
kach badawczo-rozwojowych (Dz. U. z 1991 r. Nr 44,
poz. 194 i Nr 107, poz. 464, z 1992 r. Nr 54, poz. 254,
z 1994 r. Nr 1, poz. 3, Nr 43, poz. 163, z 1996 r. Nr 41,
poz. 175i Nr 89, poz. 402 oraz z 1997 r. Nr 43, poz. 272,
Nr 75, poz. 467 i 469, Nr 104, poz. 661, Nr 121, poz. 769
i 770 i Nr 141, poz. 943) w art. 36 dodaje sie ust. 4
w brzmieniu:

»4. Dziatalnos$é, o ktorej mowa w ust. 3, prowadzona
przez jednostke badawczo-rozwojowg w ramach
programow polityki zdrowotnej jest finansowana
z budzetu panstwa.”

Art. 6. W ustawie z dnia 29 listopada 1990 r. 0 po-
mocy spotecznej (Dz. U. z 1998 r. Nr 64, poz. 414
i Nr 106, poz. 668) w art. 10 w ust. 2 pkt 3 otrzymuje
brzmienie:

»3) pokrywanie wydatkdéw na $wiadczenia zdrowotne,
w szczegoinosci osob bezdomnych i innych, ktore
nie majg zadnych zrédet utrzymania i nie sg objete
ubezpieczeniem zdrowotnym.”

Art. 7. W ustawie z dnia 20 grudnia 1990 r. o ubez-
pieczeniu spotecznym rolnikow (Dz. U. z 1998 r. Nr 7,
poz. 25 i Nr 106, poz. 668) wprowadza sie nastepujgce
zmiany:

1) w art. 78;
a) w ust. T w pkt 5 dodaje sie lit. ¢) w brzmieniu:
»C) rolnikdw, ktérzy nie podlegajg ubezpieczeniu
spofecznemu, a podlegajg ubezpieczeniu
zdrowotnemu,”
b) w ust. 2:
— w pkt 3 skresla sie wyrazy ,,obejmujacej row-
niez wydatki, o ktérych mowa w ust. 1 pkt5.”,
— dodaje sie pkt 4 w brzmieniu;
«4) z dotacji budzetu panstwa przeznaczonej
na sktadki na ubezpieczenie zdrowotne
0sob, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 5.”;
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2) w art. 79 w ust. 2 kropke zastepuje sie przecinkiem
oraz dodaje sie wyrazy , oraz refundacji przez Kasy
Chorych kosztow zwigzanych z realizacjg ubezpie-
czenia zdrowotnego.”

Art. 8. \W ustawie z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku
dochodowym od 0s6b fizycznych (Dz. U z 1993 r. Nr 90,
poz. 416 i Nr 134, poz. 646, z 1994 r. Nr 43, poz.163,
Nr 90, poz. 419, Nr 113, poz. 547, Nr 123, poz. 602
i Nr 126, poz. 626, z 1995 r. Nr 5, poz. 25 i Nr 133,
poz. 654, z 1996 r. Nr 25, poz.113, Nr 87, poz. 395,
Nr 137, poz. 638, Nr 147, poz. 686 i Nr 156, poz. 776,
z 1997 r. Nr 28, poz. 153, Nr 30, poz. 164, Nr 71, poz. 449,
Nr 85, poz. 538, Nr 96, poz. 592, Nr 121, poz. 770,
Nr 123, poz. 776, Nr 137, poz. 926, Nr 139, poz. 932—934
i Nr 141, poz. 9431 945 oraz z 1998 r. Nr 66, poz. 430,
Nr 74, poz. 471 i Nr 108, poz. 685) wprowadza sie na-
stepujace zmiany:

1) art. 27b otrzymuje brzmienie:

LArt. 27b. 1. Podatek dochodowy, obliczony zgod-
nie z art. 27, w pierwszej kolejnosci
ulega obnizeniu o kwote sktadki na
powszechne ubezpieczenie zdrowot-
ne:

1) optaconej w roku podatkowym bez-
posrednio przez podatnika zgodnie
z przepisami o powszechnym ubez-
pieczeniu zdrowotnym,

2) pobranej w roku podatkowym przez
ptatnika zgodnie z przepisami o po-
wszechnym ubezpieczeniu zdro-
wotnym.

2. Kwota skiadki na ubezpieczenie zdro-
wotne, o ktdrg zmniejsza sie podatek,
nie moze przekroczy¢ 7,5% podstawy
wymiaru tej sktadki.

3. Wysokosé wydatkéw na cele okreslo-
ne w ust. 1 ustala sie na podstawie do-
kumentéw stwierdzajgcych ich ponie-
sienie.”;

2) w art. 30 w ust. 4 pkt 2 otrzymuje brzmienie:

»2) odliczyé od przychoddéw wydatki okreslone
w art. 26 ust. 1 oraz od zryczattowanego podat-
ku dochodowego w pierwszej kolejnosci wy-
datki okreslone w art. 27b ust. 1 pkt 1, a nastep-
nie wydatki okreslone w art. 27a ust. 1; w przy-
padku dokonywania odliczen stosuje sie odpo-
wiednio przepisy art. 26 ust. 2—'12, art. 27a
ust. 2—17 i art. 27b ust. 21 3.”;

3) w art. 32 ust. 3b otrzymuje brzmienie:

»3b. Zaliczke obliczong w sposob okreslony w
ust. 3 zmniejsza sig, z zastrzezeniem art.
27b ust. 2, o kwote sktadki na ubezpieczenie
zdrowotne, pobranej w tym miesiacu przez za-
ktad pracy zgodnie z przepisami o powszech-
nym ubezpieczeniu zdrowotnym.”;

4) w art. 33 ust. 3a otrzymuje brzmienie:

«~3a. Zaliczke od dochodéw, o ktérych mowa
w ust. 1, obliczong w sposob okresliony w ust.
2 i 3, zmniejsza sig, z zastrzezeniem art.
27b ust. 2, o kwote sktadki na ubezpieczenie
zdrowotne, pobranej w tym miesigcu przez

Poz. 756
spoéidzielnie zgodnie z przepisami o po-
wszechnym  ubezpieczeniu  zdrowotnym.

Kwote sktadki zmniejszajgcej zaliczke oblicza
sie w sposob okreslony w ust. 3.”;

5) w art. 34:
a) ust. 4a otrzymuje brzmienie:

.Aa. Zaliczke obliczong w sposob okreslony
w ust. 2 zmniejsza sie, z zastrzezeniem"
art. 27b ust. 2, o kwote skiadki na ubezpie-
czenie zdrowotne, pobranej w tym miesig-
cu przez organ rentowy zgodnie z przepisa-
mi o powszechnym ubezpieczeniu zdrowot-
nym.”,

b) w ust. 9 wyrazy ,obnizony o kwote sktadek na
ubezpieczenie zdrowotne pobranych” zastepuje
sie wyrazami ,obnizony, z zastrzezeniem
art. 27b ust. 2, o kwote sktadki na ubezpieczenie
zdrowotne pobranej.”;

6) w art. 35 ust. 9 otrzymuje brzmienie:

9. Zaliczke od dochodoéw, o ktérych mowa
w ust. 1, obliczong w sposéb okreslony
w ust. 3—8, zmniejsza sig, z zastrzezeniem
art. 27b ust. 2, o kwote sktadki na ubezpiecze-
nie zdrowotne, pobranej w tym miesigcu
przez ptatnika zgodnie z przepisami o po-
wszechnym ubezpieczeniu zdrowotnym.”;

7) w art. 37 w ust. 1 w ostatnim zdaniu wyrazy , obni-
zony przez ptatnika o kwote sktadek na ubezpiecze-
nie zdrowotne pobranych” zastepuje sie wyrazami
~Obnizony przez ptatnika, 2z zastrzezeniem
art. 27b ust. 2, o kwote sktadki na ubezpieczenie
zdrowotne pobranej”;

8) w art. 38 w ust. 1 wyrazy ,kwote sktadek na ubez-
pieczenie zdrowotne pobranych zgodnie z przepi-
sami o powszechnym uhezpieczeniu zdrowotnym”
zastepuje sig wyrazami ,kwote sktadki na ubezpie-
czenie zdrowotne pobranej zgodnie z przepisami
o powszechnym ubezpieczeniu zdrowotnym i kwo-
te sktadki na ubezpieczenie zdrowotne odliczone;j,
z zastrzezeniem art. 27b ust. 2,”;

9) w art. 39 w ust. 1w zdaniu pierwszym wyrazy ,sktfa-
dek na ubezpieczenie zdrowotne pobranych w ro-
ku podatkowym przez ptatnika” zastepuje sie wy-
razami ,sktadki na ubezpieczenie zdrowotne po-
branej w roku podatkowym przez ptatnika i sktadki
na ubezpieczenie zdrowotne odliczonej, z zastrze-
zeniem art. 27b ust. 2,”;

10) w art. 41 ust. 1a otrzymuje brzmienie:

»1a. Zaliczke od dochoddw, o ktérych mowa
w ust. 1, obliczong w sposdb okreslony w tym
przepisie, zmniejsza sie, z zastrzezeniem
art. 27b ust. 2, o kwote sktadki na ubezpiecze-
nie zdrowotne pobranej przez ptatnika, o kto-
rym mowa w ust. 1, zgodnie z przepisami
o powszechnym ubezpieczeniu zdrowot-
nym.”;

11) w art. 42 w ust. 3 w zdaniu pierwszym wyrazy ,skia-
dek na ubezpieczenie zdrowotne pobranych w ro-
ku podatkowym przez ptatnika” zastepuje sie wy-
razami ,sktadki na ubezpieczenie zdrowotne po-
branej w roku podatkowym przez ptatnika i sktadki
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na ubezpieczenie zdrowotne odliczonej, z zastrze-
zeniem art. 27b ust. 2,”;

12) w art. 43 w ust. 4 po wyrazie ,obnizone” dodaje sie
wyrazy ,z zastrzezeniem art. 27b ust. 27;

13) w art. 44 ust. 3b otrzymuje brzmienie:

,3b. Zaliczki, o ktérych mowa w ust. 3 pkt 2i 3
oraz w ust. 3a, zmniejsza sie, z zastrzeze-
niem art. 27b ust. 2, o kwote sktadki na
ubezpieczenie zdrowotne optaconej bezpo-
$rednio w tych miesigcach przez podatnika
zgodnie z przepisami o powszechnym
ubezpieczeniu zdrowotnym.”

Art. 9. W ustawie z dnia 30 sierpnia 1991 r. o0 zakta-
dach opieki zdrowotnej (Dz. U. Nr 91, poz. 408,z 1992 r.
Nr 63, poz. 315, z 1994 r. Nr 121, poz. 591, z 1995 r.
Nr 138, poz. 682, z 1996 r. Nr 24, poz. 110, z 1997 .
Nr 104, poz. 661, Nr 121, poz. 769 i Nr 158, poz. 1041
oraz z 1998 r. Nr 106, poz. 668) w art. 8:

1) w ust. 1 po pkt 1 dodaje sie pkt 1a w brzmieniu:
»1a) przedsiebiorstwo panstwowe , Polskie Koleje

Panstwowe” reprezentowane przez Zarzad
PKP.”,

2) w ust. 2 skresla sie pkt 2.

Art. 10. W ustawie z dnia 15 lutego 1992 r. o podat-
ku dochodowym od oséb prawnych (Dz. U. z 1993 r.
Nr 106, poz. 482 i Nr 134, poz. 646, 2 1994 r. Nr 1, poz. 2,
Nr 43, poz. 163, Nr 80, poz. 368, Nr 87, poz. 406, Nr 90,
poz. 419, Nr 113, poz. 547, Nr 123, poz. 602 i Nr 127,
poz. 627, z 1995 r. Nr 5, poz. 25, Nr 86, poz. 433, Nr 96,
poz. 478, Nr 133, poz. 654 i Nr 142, poz. 704, z 1996 r.
Nr 25, poz. 113, Nr 34, poz. 146, Nr 90, poz. 405, Nr 137,
poz. 639 i Nr 147, poz. 686, z 1997 r. Nr 9, poz. 44, Nr 28,
poz. 153, Nr 79, poz. 484, Nr 96, poz. 592, Nr 107,
poz. 685, Nr 118, poz. 754, Nr 121, poz. 770, Nr 123,
poz. 776 i 777, Nr 137, poz. 926, Nr 139, poz. 932, 933
i 934, Nr 140, poz. 939 i Nr 141, poz. 945 oraz z 1998 r.
Nr 60, poz. 383 i Nr 108, poz. 685) w art. 17 w ust. 1:

1) pkt 4p otrzymuje brzmienie:
,4p) dochody Krajowego Zwigzku Kas Chorych
i Kas Chorych w czesci przeznaczonej na cele
statutowe,”
2) pkt 27 otrzymuje brzmienie:

.27) dochody z lokat zwiekszajgce fundusz rezer-
wowy Kas Chorych, o ktérym mowa w przepi-

sach o powszechnym ubezpieczeniu zdrowot-
nym,”.

Art. 11. W ustawie z dnia 23 grudnia 1994 r. o ksztal-
towaniu $rodkéw na wynagrodzenia w panstwowej
sferze budzetowej oraz o zmianie niektorych ustaw
(Dz.U.z1995r. Nr 34, poz. 163,z 1996 r. Nr 106 poz. 496
i Nr 139, poz. 647 orazz 1997 r. Nr 133, poz. 883) w art. 2
w ust. 2 w pkt 1 na koncu zdania po przecinku dodaje
sie wyrazy ,a takze pracownikow zatrudnionych
w Urzedzie Nadzoru Ubezpieczen Zdrowotnych oraz
pracownikow tymczasowej Kasy Chorych”.

Art. 12. W ustawie z dnia 6 lipca 1995 r. o przedsig-
biorstwie panstwowym ,Polskie Koleje Panstwowe”
{(Dz. U. Nr 95, poz. 474, z 1996 r. Nr 147, poz. 687,
z 1997 r. Nr 28, poz. 153, Nr 96, poz. 591, Nr 104,
poz. 661 i Nr 121, poz. 770 oraz z 1998 r. Nr 106,
poz. 668) art. 16a otrzymuje brzmienie:

LArt. 16a. Na zadania kolejowej stuzby zdrowia w za-
kresie zadan Panstwowej Inspekcji Sanitar-
nej, o ktérych mowa w art. 10 ust. 3, prze-
kazywana jest dotacja z budzetu panstwa.”

Art. 13. W ustawie z dnia 22 sierpnia 1997 r. o pu-
blicznej stuzbie krwi (Dz. U. Nr 106, poz. 681) w art. 23
w ust. 1 na koncu dodaje sig wyrazy ,, , finansowanymi
z budzetu panstwa.”

Art. 14. Prezes Rady Ministrow ogtosi w Dzienniku
Ustaw Rzeczypospolitej Polskiej jednolity tekst ustawy
z dnia 6 iutego 1997 r. o powszechnym ubezpieczeniu
zdrowotnym, z uwzglednieniem zmian wynikajacych
z przepisow ogtoszonych przed dniem wydania jedno-
litego tekstu.

Art. 15. Ustawa wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia
1999 r., z wyjatkiem nastepujgcych przepisow ustawy
wymienionej w art. 1:

1} art. 18, art. 21 ust. 3, art. 26 ust. 6, art. 54, 54a, 56,

166, 167, 167a, 168a, art.169, 169a, 169b i 169c¢, kto-

re wchodza w zycie z dniem ogtoszenia,

2) art. 5ba, ktéry wchodzi w zycie z dniem 1 lipca
1999 r.,

3) art. 4a, ktory wchodzi w zycie z dniem 1 stycznia
2002 r.
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