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Protokotl
z posiedzenia doraznego Zespolu problemowego ds. ochrony zdrowia
Rady Dialogu Spolecznego
z dnia 21 czerwca 2021 r.

Miejsce posiedzenia: Wideokonferencja
Przewodniczgcy: Krystyna Ptok, Przewodniczaca Zespotu problemowego ds. ochrony

zdrowia, Forum Zwigzkow Zawodowych.

W posiedzeniu wzigli udzial: Pan Maciej Mitkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie
Zdrowia; Pan Jakob Bydton, Dyrektor Departamentu Dialogu Spotecznego w Ministerstwie
Zdrowia; Pani Ewa Krajewska, Gtoéwny Inspektor Farmaceutyczny; Pani Elzbieta Piotrowska-
Rutkowska, Prezes Naczelnej Rady Aptekarskiej; cztonkowie Zespotu, pozostali zaproszeni

goscie oraz eksperci.

Porzadek obrad obejmowat nastepujace punkty:

1. Polityka lekowa Panstwa po COVID.
a) Przedstawienie przez Ministerstwo Zdrowia zestawienia z wykonania planu
finansowego w zakresie Catkowitego Budzetu Refundacyjnego NFZ za 2020
rok.
b) Ocena zgodnosci farmakoterapii w Polsce z europejskimi standardami
okreslanymi w wytycznych klinicznych towarzystw naukowych.
c¢) Finansowanie lekow w ramach Funduszu Medycznego.
d) Leki biologiczne — wystgpienie przedstawiciela branzy.
e) Partner Bezpieczenstwa lekowego — wystapienie eksperta.

2. Problemy farmacji szpitalnej.

3. Sprawy rozne.



Krystyna Ptok, Przewodniczaca Zespolu, FZZ powitala uczestnikow posiedzenia

I przedstawita porzadek obrad.

Strony jednoglosnie przyjely porzqdek obrad.
Ad 1.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia powiedziat, ze od 2016
roku zwicksza si¢ stale wartos¢ budzetu refundacyjnego, a wykonanie planu sigga 99%. Zwrdcit
uwagg na programy lekowe, bedace $wiadczeniami innowacyjnymi i wskazat, ze ich wartosc¢
wzrosta z niecatych 2 mld zt do ponad 4 mld zt. Powiedzial, Ze plan budzetowy za 2020 rok
zostal wykonany w okoto 97,5%, niemiej podkreslit, Ze sg to informacje nieoficjalne, poniewaz
Ministerstwo Finans6w nie zatwierdzilo jeszcze wszystkich dokumentéw. Zadeklarowat
odniesienie si¢ do stanowisk strony spotecznej, dotyczacych planu finansowego. Zwrocit
uwage na wywigzywanie si¢ MZ z wykonywania budzetu i uzyskiwania aprobaty przez NIK.
Odnoszac si¢ do nizszych wydatkow na sektor zdrowia w stosunku do PKB powiedziat,
ze Polska ma nizszy poziom PKB w stosunku do $redniej UE i dodat, ze MZ stara si¢ prowadzié

zréwnowazong polityke cenowa lekow.

Wojciech Wisniewski, FPP zapytal o wysokos¢ planowanego budzetu NFZ na 2022 rok
oraz zapytat, czy w zwigzku z modernizacjg ustawy refundacyjnej beda zmieniane definicje

Funduszu Refundacyjnego.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia zaznaczyl, ze w chwili

obecnej nie moze udzieli¢ wyczerpujacej odpowiedzi na pytania Pana Wisniewskiego.

Pan Bernard Wasko, Zastepca Prezesa NFZ ds. Medycznych powiedzial, ze dokumenty

I ustalenia posiadajg jeszcze charakter roboczy.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia wyrazit watpliwo$¢
wobec wejécia w zycie nowelizacji budzetowej z dniem 1 stycznia 2022 roku. Poinformowat,

ze na wydatki dotyczace poszczegdlnych programow zdrowotnych tworzy si¢ osobne fundusze.

Bogna ldzikowska-Duchna, Pracodawcy RP wyglosita prezentacj¢ stanowigca zalacznik

nr 1 do protokotu.

Krystyna Ptok, Przewodniczaca Zespolu, FZZ odnoszac si¢ do wzrostu naktadow na

ochrong¢ zdrowia, wypunktowata zwigkszajacy si¢ odsetek osob starszych, ktére wymagaja



zintensyfikowanej opieki medycznej. Podkreslita, ze wydatki sg kierowane na zapewnienie

opieki tym ludziom anizeli na rozwdj innowacyjnosci.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia odnoszac
si¢ do stanowiska Pani Przewodniczacej Ptok, wskazal, ze MZ inwestuje coraz wigcej sSrodkow

w innowacyjno$¢. Zapowiedzial aktualizacje listy refundowanych lekow.

Mateusz Oczkowski, Naczelnik w Ministerstwie Zdrowia powiedziat, ze w 2020 roku
zrefundowano 52 wskazania innowacyjne i do pierwszego potrocza br. zrefundowano 38
wskazan innowacyjnych. (25 wskazan to wskazania onkologiczne oraz w lipcu br. planuje si¢
refundacj¢ 11 nowych terapii). Wypunktowat odmienno$¢ zasad refundacji w Polsce i
Niemczech, przez co pordwnania sg niewlasciwe. Wskazat, ze gdyby chciano zrefundowac
wszystkie nierefundowane terapie dla schorzenia raka piersi to koszt miesieczny wynidsitby 970
mln zt. W przypadku ESMO bylby to koszt 953 mln zt w przypadku Polski 653 mln zt. Zwrocit

uwage na mnogos$¢ i komplikacje odnosnie stosowania wszystkich wskazan.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia zwrocil uwage

na trudnosci wobec zachowania rentownos$ci oraz wskazal na oczekiwania inwestorow.

Bernard Wasko, Zastepca Prezesa NFZ ds. Medycznych powiedziat, Ze w 2020 roku nie
byto spadku naktadéw na leczenie pacjentow onkologicznych, w stosunku do 2019 roku.
Zaznaczyl, ze w 2020 roku nastgpil 8% spadek wydawania kart DILO ze wzgledu na
trzymiesigczne zawieszenie dziatalno$ci programow profilaktycznych. Zwrocit uwage na
wzrost wydatkéw i poprawianie dostepu pacjentow do nowych lekow, w sytuacji gdy nie
wystepuja gwattowne, nieprzewidziane czynniki. Powiedzial, Ze na wynagrodzenia
pracownikow sektora zdrowia zostanie przeznaczone 7 mld zt oraz planuje si¢ wzrost naktadow
przeznaczanych na sluzbe zdrowia. Zwrdcit uwage na potrzebe spogladania na realng

dostepnos¢ terapii zdrowotnych oraz na liczbg pacjentéw objetych leczeniem.

Krystyna Ptok, Przewodniczaca Zespolu, FZZ przyznala racj¢ odnosnie zwigkszania
naktadéw na stuzbe zdrowia oraz zwrécita uwage na wzrastajaca liczbe pacjentow, przez
co zapotrzebowanie przewyzsza naklady. Poinformowata, Ze srednio w UE wydaje si¢ dwa razy

wiecej srodkéw per capita na stuzbg zdrowia.

Irena Rej, lzba Gospodarcza ,Farmacja Polska” pozytywnie ustosunkowata
si¢ do prezentacji Pani Idzikowskiej i zaapelowata o poglebienie transparentnego dialogu.

Podkreslita potrzebg oceny polityki lekowej w oparciu o fakty i liczby. Zapytata o plany



dotyczace ponownego wprowadzenia ustawy refundacyjnej i czy powota si¢ Komisje
Ekonomiczna, a jesli tak to w jakim ksztalcie. Zwrécita uwagg na brak informowania szpitali
w sprawie zmian RDTL i negatywnie ustosunkowata si¢ do wprowadzania ograniczen

przy udzielaniu pomocy.

Bogna Cichowska-Duma, Pracodawcy RP zapytata, kiedy zostang opublikowane wyniki

wskazan dotyczacych terapii.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia powiedzial, ze postara
si¢ ustali¢ te kwesti¢ z prezesem NIK. Poinformowal, ze widziat materiaty odnos$nie raka piersi

i raka nerki oraz wskazat, ze postara si¢, aby pierwszy raport opublikowano w czerwcu br.

Krzysztof Kopeé, Ekspert Konfederacji Lewiatan zwrocit uwage na trudnosci dla nawet
najbogatszych panstw w finansowaniu leczenia wszystkich choréb w ramach publicznej
ochrony zdrowia. Zwrocil uwage na wzrost wydatkéw na nowoczesne terapie oraz na
wzrastajaca racjonalizacje wydatkow w przypadku essencial brag list. Zapytat, czy MZ planuje
dostosowanie wydatkow do poziomu potrzeb. Wypunktowal potrzebg przeprowadzenia
roboczego spotkania w celu wypracowania jak najlepszej nowelizacji ustawy.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia przyznal racj¢ odnosnie
przeznaczania odpowiednich naktadow na shuzbe zdrowia i zwigkszenia liczby finansowanych
terapii. Wyrazit obawy odnosnie poziomu wydatkow w przysztych latach ze wzgledu na wzrost
zapotrzebowania na stosowanie roznych lekow. Wyrazil otwarto$¢ na dialog i zwrdcit uwage

na problematyczng kwesti¢ dotyczaca srodkow spozywcezych specjalnego przeznaczenia.

Renata Gorna, OPZZ zapytala o poziom wspolplacenia pacjentow za leki dostepne na recepte.
Przypomniata, ze wedlug Polityki lekowej panstwa, w 2017 roku wspotplacenie pacjentow
wynosito 29% a doptaty do lekow na recepte oscylowaty wokot 56-57%. Zapytata o wptyw

pandemii na wspotptacenie pacjentow za lekarstwa.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia powiedzial, ze w tej
chwili nie dysponuje aktualnymi danymi odno$nie wspotptacenia pacjentow za leki 1 podkreslit
ztozonos$¢ zagadnienia. Powiedzial, ze odptatnos$¢ za leki jest bardzo istotnym elementem.
Wskazal na poszukiwania lekéw psychiatrycznych, ktore moglyby zosta¢ objete refundacja.
Dodat, ze Ministerstwo Zdrowia chce, aby leki byly objete refundacjg w przeciwienstwie do
zadan niektorych firm. Tocza si¢ rozmowy, aby firmy nie podwyzszaty cen lekow, ktore

wypadly z refundacji.



Tomasz Dzitko, BCC zapytal o importer rownolegly lekéw, motywujac to rozwigzanie

poczynieniem oszczednosci dla NFZ i zmniejszeniem wspotptacenia.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia poprosit o zgloszenie tej
kwestii w ramach konsultacji spotecznych celem doglgbnego przeanalizowania tego

zagadnienia.

Bogna Cichowska-Duma, Pracodawcy RP wyrazita che¢ przeprowadzenia dyskusji na temat
zatozen do ustawy refundacyjnej, a takze rozmowy o lekach, ktore sg najbardziej potrzebne

pacjentom. Zapytata o0 mozliwos¢ zorganizowania takich rozmow.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia prognozowat mozliwos¢
odbycia rozméw w tym zakresie, w drugim tygodniu po opublikowaniu projektu ustawy.

Zwrécit uwage na che¢ wypracowania wysokiej jakosci prawa.

Tomasz Dzitko, BCC poprosit o przestanie zaproszenia na spotkanie w sprawie ustawy
refundacyjnej do BCC i SIRPL.

Ewa Jankowska, ZRP poprosita o szczegdty harmonogramu prac nad zmianami ustawy
refundacyjnej i1 zapytala, czy bedg wprowadzane zmiany w zakresie Scientific advice.
Przypomniala, ze prace w tym zakresie mialy skonczy¢ si¢ w 2019 roku i poinformowata

0 istotnosci tego punktu przy wydawaniu ekspertyz branzy farmaceutycznej.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia przyznal racj¢ Pani
Jankowskiej i powiedzial, ze MZ chce, aby zaproponowana zmiana przez partnerow

spotecznych znalazta si¢ w projekcie, ktory zostanie skierowany na posiedzenie rzadu.

Krzysztof Kopeé, Ekspert Konfederacji Lewiatan wyglosit prezentacj¢ stanowiaca
zalacznik nr 2 do protokotu.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia zwrocil uwage
na poszerzanie wskazan refundacyjnych dla lekow biologicznych, ktore stracity wytgcznosé.
Powiedzial o staraniach w celu ustalenia cen lekoéw, tak by po przesunieciu do segmentu

aptecznego nie zwigkszaty swoich cen.

Elzbieta Piotrowska-Rutkowska, Prezes Naczelnej Rady Aptekarskiej wyrazita poparcie
dla stanowiska Pana Kopcia odnosnie poszerzenia dostgpu do lekéw biologicznych poprzez
wlaczenie aptek do tego procesu. Powiedziala, ze niektore z lekow biologicznych stosuje si¢

przy chorobach przewlektych.



Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia zwrocit uwage

na problem przy ustalaniu cen jednostkowych lekéw biologicznych.

Barbara Misiewicz-Jagielak, Ekspert ZPP powiedziata o oczekiwaniach pacjentoéw odno$nie

dostepu do skutecznych terapii.

Ewa Jankowska, ZRP zapytata o finansowanie lekéw w ramach Funduszu Medycznego oraz

o opini¢ MZ w tym zakresie.

Maciej Mitkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia powiedzial, ze wskutek
zmian zapisOw prawa wyodrebniono budzet finansowania lekdéw, ktory jest spiety z budzetem
przeznaczonym na programy lekowe i chemioterapi¢ — zostat okreslony w wysokosci 3 %
srodkow przeznaczonych na $wiadczenia. Mowit o transparentnych zasadach dla szpitali
odnosnie pacjentow, ktorzy zakonczyli $ciezke terapeutyczng i wskazal na starania w celu
rozszerzania programow lekowych. Powiedzial, ze szpitale ogolnopolskie i onkologiczne beda
wlaczone w wykonywanie terapii i programow lekowych, natomiast nie bedzie finansowato
si¢ §wiadczen, ktore w procesie normalnej refundacji sa finansowane lub nie uzyskaly
finansowania. Wskazat na brak finansowania lekow, ktore uzyskaja negatywna oceng Agencji
Oceny Technologii Medycznej i Taryfikacji, z wytaczeniem sytuacji gdzie lek jest uzywany
przy kontynuacji leczenia. Zaznaczyt plany monitorowania przez NFZ odno$nie pojawienia

si¢ mozliwosci przesuni¢¢ w ramach ratunkowego dostepu do technologii.

Wojciech Wisniewski, FPP w imieniu FPP negatywnie ocenit sposob wdrazania ustawy
0 Funduszu Medycznym. Powotujac si¢ na art. 8 ustawy wskazat na ryzyko zmniejszenia
wysokosci srodkow, ktorymi dysponuje NFZ. Zadal pytanie o wykaz technologii lekow
0 wysokiej wartosci klinicznej 1 czy bedg uznane kryteria kwalifikacji do tego wykazu. Wyrazit
watpliwo$¢ wobec aktualizowania listy, ktora ma zosta¢ opublikowana w sierpniu br. Zapytat

czy znane sg kryteria kwalifikacji terapii lekowych do tego wykazu.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia zwrocit uwage
na istotno$¢ sierpniowego wykazu ze wzgledu na umieszczenie w nim kilkuset terapii.
Powiedzial, ze MZ ma jeszcze odby¢ spotkanie z Agencja odno$nie omdwienia dalszych prac
oraz o przeprowadzeniu konsultacji z licznymi gremiami takimi jak konsultanci od spraw

ochrony zdrowia czy Rzecznikiem Praw Pacjenta.

Marcin Bochniarz, FZZ podzickowat Panu Ministrowi Maciejowi Miltkowskiemu

za mozliwo$¢ utrzymania terapii niestandardowych dla najbardziej potrzebujacych. Zaznaczyt,



ze poprzez wydzielenie pieniedzy do osobnego budzetu utracito si¢ elastycznos¢ dysponowania
srodkami 1 usztywnito planowanie do konca terapii, przez co nie mozna zapisywaé na nie
nowych pacjentow w pozniejszym okresie. Wypunktowat refundowanie bardzo skutecznych

lekéw w ramach tych terapii.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia powiedzial, ze jesli dany
lek przestaje podlega¢ refundacji to w ramach warunkowego dostgpu utrzymuje si¢ terapie
danym lekiem dla pacjentow, ktoérzy wczesniej z niego korzystali. Wskazatl, ze wysokos¢
budzetu nie jest $cisle okreslona i co roku bedzie si¢ zmienia¢, niemniej przyznal racje,
ze wymusza to na szpitalach bardziej strategiczne planowanie przyjmowania pacjentow.
Powiedzial, Ze nie mozna przesuwac srodkow pomiedzy budzetami ze wzgledu na uszczuplanie

srodkow na cele takie jak operacje.

Krzysztof Kopeé, Ekspert Konfederacji Lewiatan wyglosit prezentacj¢ stanowiaca

zatgcznik nr 3 do protokotu.

Krystyna Ptok, Przewodniczaca Zespolu, FZZ zwrocita uwage na potrzebg uwzglednienia

przez polityke lekowg zmian demograficznych.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia podkreslil, ze wigkszos¢
lekéw produkowanych w Polsce to leki generyczne. Powiedziat o rozpoczegciu produkeji lekow
biopodobnych i oznajmit, ze niektorzy producenci, ktorzy nie prowadzg inwestycji w Polsce,
oferujg tansze leki bez ciaglosci dostepu. Wskazal, ze zabezpieczenie ciaglosci dostaw lekoéw
znajduje si¢ w dwoch artykulach ustawy refundacyjnej, oraz ze MZ musi patrzeé
perspektywicznie na dobro pacjenta. Podkreslit, ze MZ analizuje szczegdtowo ceny kazdego
produktu, ktory trafia do pakietu lekow refundowanych i zaznaczyt, ze budzet na generyczne
leki powinien by¢ duzo bardziej dostgpny. Wypunktowal konieczno$¢ pierwszoplanowego
zabezpieczenia tanich i skutecznych lekéw oraz wskazat, ze niekiedy pomimo dobrze
przeprowadzonej operacji, dodatki zdrowotne sg niewielkie. Wyrazit ogo6lng zgode co

do kierunku okre$lonego w prezentacji.
Ad 2.

Krystyna Ptok, Przewodniczaca Zespolu, FZZ wskazata na istotno$¢ zagadnienia z punktu

widzenia kadr i systemu zabezpieczenia §wiadczenia ochrony zdrowia.

Marcin Bochniarz, FZZ powiedziat, ze zawod farmaceuty to samodzielny zawod medyczny

i jest uzyskiwany po ukonczeniu studiow magisterskich na uczelniach medycznych



oraz trzyletniej specjalizacji. Wskazal, ze zawdd farmaceuty szpitalnego umozliwia
prowadzenie leczenia w szpitalach oraz zajmowanie si¢ takimi zagadnieniami jak
rozprowadzanie i weryfikacja lekow, sporzadzanie wyrobow leczniczych oraz ogélne dziatanie
na rzecz pacjenta i wykonywanie analiz farmako-ekonomicznych. Powiedzial, ze okoto 1700
0sOb wykonuje zawdd farmaceuty szpitalnego i1 dokument Polityka lekowa okresla
wzmocnienie roli farmaceuty medycznego. Powiedzial, ze niezbedne do osiagnigcia tego celu
jest zwigkszenie zatrudnienia farmaceutdw w szpitalach i powotat si¢ na raport NIK wskazujacy
na niedobor farmaceutow. Poprosit o wprowadzenie serwisoOw opieki farmaceutycznej
i farmacji klinicznej w szpitalach, a takze o powotanie zespotu wdrazajacego koncepcje
farmacji klinicznej w polskich szpitalach. Zwrocit uwagg na istotng potrzeb¢ modernizacji
polskich aptek szpitalnych oraz zastosowanie analiz i programéw komputerowych przy
indywidualizacji sporzadzania lekéw. Wypunktowal potrzebe aktualizacji rozporzadzenia
okreslajacego wymogi jakim powinien podlega¢ lokal apteczny. Wskazal na oszczgdnosci

srodkow plynace dla szpitali ze wzgledu na prace farmaceutéw szpitalnych.

Ewa Statkiewicz-Barcicka, FZZ przyznata racje przedmowcy i wskazata, ze konstrukcja
minimalnej siatki ptac negatywnie oddzialuje na potencjalnych kandydatow do zawodu
farmaceuty. Podkreslita istotng rolg farmaceutow w aptekach szpitalnych oraz wypunktowata
ich zastugi w generowaniu oszczednosci dla szpitali oraz trosce o bezpieczenstwo i sSwiadomos¢
pacjenta. Wskazata na niedobor personelu i braki w wyposazeniu aptek oraz wnioskowata
0 celowe $rodki na wyposazenie aptek i 0 zmiane tabeli ptac. Wyrazita wole wydzielenia

farmaceutow jako osobng grupe zawodowa.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia powiedzial, ze farmaceuci
moga obecnie uczestniczy¢ w realizacji §wiadczen zdrowotnych i coraz czgéciej maja dostep
do farmakoterapii poszczegolnych pacjentow. Zaznaczyt, ze dochodzi do wspotpracy na linii
lekarz- farmaceuta i powiedziat, ze pacjentow wypisuje si¢ do domu niezwlocznie, gdy ich stan
zdrowia na to pozwala. Wskazal, ze wiele podmiotow posiada apteki szpitalne na wysokim
poziomie i zauwazyl, ze niekiedy ptaci si¢ wigcej ze wzgledu na wigksza dawke leku
w opakowaniu niz potrzebna do terapii. Wypunktowat potrzebe skupienia si¢ na zagadnieniu
nadwyzek technologicznych i powiedziat, ze czasem jeden zrobiony w aptece lek rozdziela sie
na trzech pacjentow w celu uniknigcia strat. Zwrocil uwage na rozliczanie metoda ryczaltu
I mozliwos¢ zwigkszenia zyskow szpitali poprzez zmniejszanie kosztow leczenia. Powiedziat,

ze w kwestii finansowania inwestycyjnego nie zna doktadnych podziatow srodkéw w ramach



UE i pozytywnie ustosunkowat si¢ do szukania zrodet finansowania. Przyznat racje, ze do aptek

powinien zosta¢ wprowadzony petny system informatyzacji.

Marcin Bochniarz, FZZ powiedzial, Zze farmaceuci mogliby zwickszy¢ efektywnos¢

cyklicznej farmakoterapii.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia zwrdcil uwage na obecny
system finansowania, w ktorym sg ujete jednorodne grupy pacjentdw oraz jest Ujety caty proces
leczenia, przez co na dzien dzisiejszy ustugi farmaceutow moga by¢ realizowane w kazdych
szpitalach. Zwrocit uwage na potrzebe dopracowania ustalen odnosnie systemow

informatycznych.

Marcin Bochniarz, FZZ zapytal, czy ustalenia moglyby przyja¢ forme spisania standardow

prowadzenia opieki szpitalnej przez farmaceutow w aspekcie klinicznym.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia wyrazil otwarto$¢
na debatg i1 ustalenia odnos$nie zakresu obowigzkéw. Wskazat, ze dyrektorzy zarzadzajacy

moga wzbogaci¢ swojg wiedzg jak wykorzystaé potencjat farmaceutow.
Marcin Bochniarz, FZZ powiedzial, Ze postara si¢ ztozy¢ propozycje stronie rzadowe;.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia powiedzial, ze jak strona
spoteczna przedstawi szczegodty to strona rzgdowa bedzie mogta wszczaé dziatania w celu

wprowadzenia zmian w przepisach ogolnych.
Ad 3.

Krystyna Ptok, Przewodniczaca Zespolu, FZZ wymienila tematy, ktore byly podnoszone
dotychczas podczas obrad Zespotu i poprosita czionkéw Zespolu 0 przygotowanie

podsumowania i wskazanie oczekiwanych kierunkow zmian.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia podzigkowal stronie
spotecznej za merytoryczng debate i wskazowki majace na celu poprawe stanu stuzby zdrowia

w Polsce.

Krystyna Ptok, Przewodniczaca Zespolu, FZZ zapytala Pana Ministra Mitkowskiego

0 przewidywany termin kolejnego posiedzenia Zespotu.

Maciej Milkowski, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia zasugerowal datge 2

sierpnia br.



Krystyna Ptok, Przewodniczaca Zespolu, FZZ w zwigzku z zakonczeniem tematow

bedacych przedmiotem posiedzenia zakonczyta obrady Zespotu.

Krystyna Ptok
/-1

Przewodniczaca Zespotu

Protokot przyjeto na posiedzeniu doraznego Zespotu

Sporzqdzit
Wiktor Szatkowski
Biuro Rady Dialogu Spolecznego
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